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Lecon d* oncerl are da conns des maladies mentales 


DE LA COCAINO-MORPHINOMANIE 


Messieurs, 

Les folios loxiqucs, qui occupant un champ si vasle on 
mddocinc me 11 talc, out souvenl fail 1 ’objel do nos entre- 
liens. 

.Io vous ai souvent parld do la morphinomanie, qui a etc, 
com me \ous le save/, I'un des sujets les plus importants 
do nos dludcs. 

Je voudrais maintenant vous purler d tin poison beau- 
coup plus dangereux quo la morphine, ct qui eependant est 
moins conriu dans ses diets: e'estde la cocaine et de l'dtat 
mental connu sous le nom de cocainomanie, quo jc veux 
m occuper aujourd'hui avec vous. 

Certes, les ollets loxiques de la cocaine ingdrde a dose 
massive soul parfaitemenl connus. On sail quo la cocaine 
est surtout un poison du cauir. Mais ce qui nous ompdche 
df 1 bien connaitrc la cocainomanie c'esl qu’en pratique, 
elle nesc prdsente presque jamais seule. Tousles Iributaires 
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dr* la cocaine out par avanco paye leur tribute la morphine; 
its sent nnuphino-coeamomanes : el c’esl precisdmcnt ce 
qui osl arriv'd an rnalade qui, par un hasard heureux, cst 
enlre, il y a un mois aujourd’hui, dans les salles de la Cli¬ 
nique, ce qui nous periuet d’aborder aujourd'tiui un sujet 
pen conuu el parlailenient nouveau pour moil auditoirc (1J. 

bidele a une habitude depuis longtomps eontruetde, je 
veux, avant d ‘aborder l'dtude de la maladie, vous parlor du 
rnalade qui doit son ir de base ii cclte etude : son observa¬ 
tion esl on effet tout pnrliculibrement interossantc. 

II s'agil d un homme de 32 ans qui, dans le coin’s de 
lannee 1884, a etc pris d une scialique rebel le. Plusieurs 
trailemcnls availl echouo, on cut recours aux piqiires de 
morphine. An hunt de quolques mois, toule douleur ayant 
disparu, !’usage de ee toxique lut abandonee el pendant 
trois ans, au dire do notre sujet, rabslinence fut complete. 
En 1887, ii la suite de quelqucs chagrins et de quclqucs 
ennuis, on cut recours de nouveau a 1'usage de la mor¬ 
phine. 

A pres quclqucs tenlalives intcrmiltcntcs pour rompre 
riiubitudc, on y rolombe de nouveau, Depuis inai 1888, il 
ii v a jilus eu un seal jour d’interruption. Longtemps la 
dose se niainlint a 0,10 on 0,15 centigram. Mais au mens de 
septembre, elle s'dleve progressivement ii 0,4U cenligr., 
puis a 0,50 eentigr., pour alteindre ulterieurement un maxi¬ 
mum regulier de 0,00 eentigr. par jour, qui n a pas etc 
depasse, sauf dans quelques moments de surexcitation. 

Notre rnalade esl done un morphinomane, et comine tel, 
il eprouvail les jouissances physiques et morales quo la 
morphine procure ii ses habitues. 

La facility intellecluelle elait toujours stimuli* par I'em- 
ploi du poison, la sante generate s’etait bien conservde, 
1’apptHil et les forces n’avaient poinL diininue; enlin. I on se 
Irouvail en pivsence il'une morphinomanie bien constitute, 
mais cependant assez bien supports. 

Mais vn oetobre 1889, un nouveau facteur fait son appa¬ 
rition stir la scene. I ne nevralgie dentaire provoqua pour 


(1/ Nous Savons bien qae dans son on vs age et ailleurs, Krlen m ever a 
douue une description (le la cocainomanie pure ; mais les faits de ce 
genre sont fort pen aoinbreux jusqu'it present. 
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la premiere ibis une tentative d'nneslhcsic par la cocaine. 

L injection, faitc a la dose do 0,025 mil. tie chaque cute tin 
max i llaire super ten r, amena quelques minutes plus turd tmu 
disparition ahsolue tie la doulour, tie resultat heureux ctail 
a peine constate, que des phenomCnes inattendus obligi*- 
rent sub i lament lc maladc it regagner son lit. L"ne sensation 
d’immense bion-etre 1’cnvahissail tout entier, bien-etre inii- 
niment plus intense que celui provoque par les premieres 
piqures tit; morphine. A cole tie cello excitation cerdbralc, 
car rhypcrheiuie corticate ldgi're parait lunjours eonvspon- 
dre a unc sensation dc bicn-ftlrc, excmple: la morphine, hi 
cocaine, lc the, le cafe, le champagne, il y avail, dis-je. it 
cote de cette excitation, d'autre s troubles physiques; le 
maladc n'aurait certainement pas pu roster sur scs jambes; 
la tele devenait froidc, le front so couvrait de sneur, les 
batlcments du emur tlevenaienl Ires violenls, iIs ebian- 
la ion l la paroi thoracique. 

l out cela dura environ dix minutes, puis survinl un 
calme relatif. Ce qu’ileut a ce moment precis, dil le maladc, 
cost 1'excitation cerebrale provoquee par l'injection. « II 
dtaittrois heures du matin; depuis plusieurs nuits la don- 
leur me temiit eveille, dit-il, je n’avais obtenu un [ten de 
sommcil qu’avec du chloral ; tout conlribuail donca ceque 
mon desir le plus vif fut do me reposer ; il n’en etait plus 
ainsi depuis quelques rniiinles, au eontraire. Si i'heure 
iravait pas etc si avancee, je serais sorti pour annoncer ii 
mes amis hi bonne nouvelle. Il me fallut rosier au lit on, 
pour trnmper mon impatience, je me mis a lire journaux el 
livres avec unc devorante activilc. » 

Cette excitation,eelte tendance au mouvement, ii 1’cxpan- 
sion au dehors, cel irresistible besom de eommuniquer aux 
aulres ses propres senliim-nts, ce desir de faire partager a 
tons sa propre opinion, apportion! spbcialement a la cocaine. 
Cost l'unc des manifestations caracteristiques de ce poi¬ 
son. 

Par eontre, un phenomena inverse sc manifestait cn memo 
temps. La Vdnus peruvienne etai t reprdsentbe, dit-on, 
tenant une feuillc de coca ii La main, mais chez les malades 
qui s'injeclenl le toxique, les (diets soul dminetralemenl 
opposes a ce que I on pourrait imaginer. Don Juan n’aurait 
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jamais accompli ses processes s tl avail etc cocainomane, 
car, cliez les sujets adonnes a l'injection a haute dose de cc 
poison, les fonctions genitales ont cesse d'exister, c ost un 
besoin qui ne so fait plus seiilir. 

Cepcndaut noire malade, apres cello premiere experience, 
a continue 1'usage do ia cocaine, la close moyeunea pris des 
proportions toujours de plus en plus considerables; il est 
arrive a prendre en raoyenneiin gramme de cocaine ct pr&s 
d un gramme de morphine par jour. 

Les diets imrnediats de l’injection sont toujours resles 
les memos; des sueurs iustantandes et trfes abondantes, sur 
louie la surface du corps et surtout au euir chevelu. Un 
gout metalliquc lies dcsagreable sur la muqueuse buccale 
I’oblige a eroquer sans eesse du sucre. 11 s’est developpe 
un trcmblement des mains analogue ?i celui des aleooli- 


Les baltements du cceur, Ires violents des ledebut, n’oul 
jjas cesse de l'fitre depuis. Au resle, le tracd sphygmogra- 
phique accuse une depression vasculaire analogue a celle 
quo produil la periode de besoin de la morphine. 

Le besoin de cocaine se fait sentir de la memo manicre 
et avee la me me intensite. 

A mesure quo 1’habitude s’enracinait, la saute du malade 
kaissait rapideme.nl, le teint devenait jaune et terreux. 
L’appetit el les forces musculaires avaient diminue ; en 
memo temps les bienheureux ell’ets de l'injection s'etaient 
proinptement dissipds. 

Un mois apr£>s le debut, on avail beau majorer la dose, la 
sensation de bien-6tre ne se produisait plus; elle etait rem- 
placee par un besoin incessant de mouvement qui empe- 
chait le malade de raster en place. 

Et cc pend ant 1‘uctivile intcllectuelle n'etait nullemenl 
diminu<§e. 

Au mois de mars dernier, oblige de so livrer a un travail 
difficile, qui exigoait de grandes recherches deruditiou, il 
pdrviut. grace a la cocaine, a le terminer si rapidement, et 
a le faire si bien qu’il obtint des felicitations de ses supe- 
rieurs. 

Ainsi, memoire tenacc, intelligence active, energic cere*- 
braie, loulcs ces conditions dc vie intelloctuelle persistaient 
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choz le sujet. Mais ddja ties trouble's sensoriels eommen- 
eaiont a faire pressenlir l'orage qui allait delator. 

La vue s'afTaiblissait ilo jour on jour ; lorsquil von I ait 
commoncer unc lecture, tout allait hion an debut, mais 
apri’s nn court intorvalle do tension inlollectuelle, les earac- 
tdres sc brouillaient, et toul travail devenaif impossible. 

La pcau devenait le siege rle demangeaisons vivos, et les 
sueurs s’accentuaient davantage. 

Enfin, quelqucs bruits singuliers prdludaienl dqja aux 
hallucinations do Louie, qui devaient, plus lard, prendre an 
role prdponddrant. 

Knmdme temps le caraclere s’altdrait,do vngues ideas de 
persdeutions commengaient h envahir la scene. 

(Lost vers la fin dti mois dejuillet, quo I'dquilibro mental 
s'os l trouvd ddfinitivement rompu. 

Pour abrdger Fbistoire do cos conceptions ddliranLes, jo 
vous dirai qu'il s’o>l imagind que ses ennemis, parnii los- 
qiiels le commissaire do police du quartier avail dtd choisi 
comme perseculeur, raccusaiont tie vol. I n sysieme d'es- 
pionnage dtait organisdpour le surprendre. Dos propos inju- 
rieux coiiraient a cot dgard ; on l’accusait de -i- retirer dans 
les corridors pour volte - dans los poclies dcs paletots. On 
Paccusait do masturbation, on disait qu'il faisait la noce, 
mais qu’on no voyait jamais do femmes rhez lui. 

Les hallucinations avaient tonjours uncaractere iiijurioux, 
olios portaient tonjours sur I'accusation de vol. Mais line 
voix bienvoi llante, cello dune femme, s'dlevail touj ours pour 
plaider les circonstances attdnuantes. 

Detail curieux : les hallucinations venaient touj ours den 
haul et paraissaieut tomber sur le matade. 

Bientdl le delire devint systdmatisd. tiomme iddes, accu¬ 
sation perpetue lie do vol. Comme perseculeur, lo commis¬ 
saire de police du quartier. 

Fait important a noter: le malade n'avait point d aulo- 
philic, il ne nourrissait point didoes do grandeur, il dtait 
au contra ire dans un dtnt marque do depression et sc sentait 
profonddmen t h umi 1 id. 

Lo IT octobre, if s'est produit pendant la nuit uno crisc 
hallucinatoiro ; il s’osl imagind que ses ennemis sYtaionl 
introduits bans sa chambre par la fendtre restde ouvertc, il 
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les entendail sans les voir, iIs riaienl o( ricanaient. On 1'ae- 
cusait d’avoir vole du sucre, dans les divers cafes du qiuir- 
tier; on disail snrtout, fait plus grave : il n’aplus de cocaine ; 
verification faitc, sa boutcillc t'lait vide ! 

Sur ces entrefailes, il entend pour la premiere fois la voix 
do sa mere ; elle enlame un dialogue avee le commissaire 
de police, qui, comme de juste, dinit present. Hst-il vrai, 
disait-ellc, qu'il ail vole ?— Oui, sans doutc, cela osl cer¬ 
tain. — Alors, il faut fari'Mer. — Mais il sera ddshonore. 
— Qu’on lui presente un revolver pour lui laisser I’opiion 
entre In mort ct le ddshonneur. 

La fille du patron do l’h6tel, qui rdollement avail quel- 
quefois fair de le plaindre, se jette ;mx pieds de sa mere et 
demande son pardon; cellc-ci reste indexible et s‘en va. 

Les riros, les insultes, ne cessent pas un soul instant. 

11 perd patience, ct sort, an risque d'etre arrdte. En route 
les injures continuent, il se rend a lTIfitel-Dieu of demande 
un interne en pharmacie qu'il connaissail; il demande a cot 
ami de lui preparer lino solution de cocaine : pendant son 
absence on vient domander M. Villejean. Persuade qu’on 
avail e le prevenir le pbarmacien en chef pour le fat re ang¬ 
ler, silo! sa solution dans les mains, il se hale de sortir et 
se rend a la Biblioth&que dc la Faculte de M6decine. Lii, il 
demande nn livre qtie les gargons lui refusent, puis un 
second qui lui est dgalement refuse. Convaincu qu’enx aussi 
sonl dans le secret, il retourne chcz lui, et s'adresse au 
patron del’hfltelen lui demandant de voir samere, Lelui-ci 
rdpond qu’clle n’est jamais venue: il persiste,Ia reponse esL 
toujours negative, t n pen de lumi&re se fit alors dans son 
esprit. II prit des lors vine resolution indbranlable. II so 
dirigea vers la cliniquc des Maladies mentalos, dans le lmt 
de se placer entre les mains des nuklecins spSeialisles. 


Je vows ai retrace l’histoire vdridiquc d’un morphino- 
cocainomane. Mais je vous ferai remarquer qu’il appartienl 
an typo hallucinatoire auditif. 

11 existcun autre type qui parait. 6tre plus commun, c'esl 
lc type hallucinatoire visuel. lei les illusions et les hallu¬ 
cinations se ddveloppcnt sm lout dans le domainede la vne. 
Le malade aporgoil des flammes, dos objets brillants, des 
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fantdmos; il apercoit surtout des animaux, 11 a do la zoop- 
sic coniine less alcooliques. 

Un medeein coca'inoraano cile par Ilcimann, de Berlin, 
voyait des animaux qui eouvraienl toute sa personnr. 1! 
s’amusail a retarder scs hallucinations au microscope. Jc 
ne sais pas, par exemple, ce qu'il y voyait. 

M. Sdglas, au Gongres de Rouen, a signald l’observation 
d un malade qui prenait 2 grammes de cocaine ot aiitaiU dr 
morphine par jour. II no prenait pas d’alcool el cependanl 
son ddlire avail surtmit pour caractfere dies hallucinalions 
alcooliques. II voyait des animaux partout; j’ni etc temoin, 
moi-mfime, d’un fait semblable. 

II paratt done quo les hallucinations multiples portant 
surlout sur la vue, sur 1’ouic el sue la peau sont 1c carac¬ 
tere principal de la cocainomanie, suivant les conclusions 
d’un memoire presenle par MM. Magnan el Saury a laSocidtd 
tie Biologic cl plus lard a la Societe rnddico-psycliologique. 

Los auteurs sont unaninies pour reconnoitre que les diets 
stimulants de la cocaine sont inliniment de plus conrte 
duree que ceux de la morphine. 

II en rdsulto une tendance beaunoup plus grande it renou- 
veler les piqftres cl par consequent augmenter la dose <]uo- 
tidienne, qui arrive rapidement b des proportions dnormes. 

Un troisieme caractere, ce sont les impulsions irresisli- 
blcs qu on constate souvent chez les cocainomanes. 

fjc ddliro qui resulted© cette impregnation prend prosque 
ton jours le caractere de la perseculion, on toul au moins de 
la jal ousie. Mats il s’v mtde une sorte de confusion psych i- 
que—Vcrwirtheit {ErlennieyeY‘) — qui confond lours impres¬ 
sions uvee cel les de la vie reelle, el avee cellos que leur ont 
laissd leu rs souvenirs. ILs eonfon dent tout, et, par consequent,’ 
leur delire manque dcclartd. 

Au reste, tous ies dcrits, tons les discours des cocaino¬ 
manes sonl ainsi marques au coin de la diffusion et du 
bavardago. Leurs dcrits ne finissent jamais : lours lettros no 
so lerminent pas ; lours rdciis sont pour ainsi dire inepuisa- 
bles et sans suite. G’cst la consequence nahirelle dc l’exci- 
lation de leur esprit et do hi noblesse mlelloctuolle qui linil 
toujours par dominer la scone. L’augnientation sans cesse 
croissante de la dose du poison arrive rapidement iiprodutre 
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1’<_■ tat do caclioxie qui est signale par toils les auteurs. 

T.f" cocainomane pro sente, quand il arrive a la tin <le sa 
course, ime paleur extreme, presque cadavertque; les yeux 
soul cnfunces dans les orbil.es, les chairs sont (lasques, l'a- 


maigrisscmcnt esl rapide et so produit nialgre la nourriltire 
somoni tres abonclante quo [es malados sc for cent quelquo- 


fois A prendre. 

La pcau presente des nodositds multiples sur les points 
on les piqfires out <St<5 failes. 

Enlin la cocaine, commc la morpliine, produit une para¬ 
lysis vaso-motrice, avec dilatation des vaisscaux, aver aug¬ 
mentation tie hi frequence des pulsations et dierolisme, et 
diminution ile la pression arferielle. Le trace sphygmogra- 
pliique d un cocainomane rossomble absolumenl dans la 
periode do besoin ii coini d un morphinomanc ; memo 
defaillance cnetatde privation, memo reltvement en etat de 
satisfaction. 


On voit, par consequent, quo les viclimes de la cocaine 
succombenl bien plus vile aux diets organiqucs do lour 
poison d'h altitude. I Is lorn bent bien plus vile dans la 
cachcxie finale. 


Par compensation, l’abstinence est moins penible quo dans 
la morphinomanie, d’apr&s Erlenmeyer. 

On constate surtout de la dyspnee el une sensation de 

faiblesse et de defaillance ; cello derniero survient me me 

« 

lorsque le malade continue a prendre de la morphine (Er- 
lenmcyer) et ne rcssemble en rien au col lapsus par l absti- 
nencc de cc dernier poison. 

Co qui esl surtout remarquable, e’est I’aboulio complete, 
la depression et l’affaiblissemont complet du malade; il so 
lamente et pleure conime un enfant, et l'ospoir de la gue- 
rison nc le soulient pas. 

Il est eependant des exceptions a la regie. J ai vu des 
cocainomanesqui supportaient la privation de lour stimu¬ 
lant habitucl avec un courage digne dc tool dloge, et qui les 
inenait rapidement a la gucrison, 

Le pronostic de la cocainomanie, commc on le voit, esl 
beaucoup plus dangereux quo celui do la morphinomanie, 
mars il parait etabli que 1’abstinence est plus facile et sur- 
toul que la gucrison ne sc fait pas aussi longtemps attendre. 



















]>K LA COCA1N0-M0RPH1N0M ANIE 1) 

Je parle seulement tif' la cocainomanxc, el non pas do la 
morphinomanie qui Pacepmpagnc presquc toujours. Lague- 
rison de eette demigre amcne un dldment nouveau, dont 
l'apprecialion trouble singuliferement le c-alcul, et pout 
retarder imlefiniment la duree du traitement. 

Quant a la medication, elle consiste essentiellement dans 
1'omploidcs toniqucs du cceur, et de la reduction methodi- 
qiie des deux poisons simultanes, qui f.ionnent le malade 
dans leur dGpendance. I'nc alimentation gene re use et des 
loniques d’ensenilde sont |es complements habituels et 
necessaires de ces inoyens de traitement. 






















IlOPITAL DE LA CIlARl'l'E 


Statistique des maladies traitees 
par les methodes d^rivees de I’hypnotisme 
dans le service de M. Luys 
pendant le cours de I’annee 1890(1) 


Jo public actuellemenl lo resumd statistique des mala des 
lrail(' i 2 < dans mon service a la Omnia danslo coil rani dr l'au- 
neo 1890 par lesm<5thodes thorapoutiques deriveos do I'hyp- 


notisme : — la fascination, — les tra ns forts ot — les cou- 
ronnes atmanleos combines a Fdlec Incite 1 . 

Ces maladrs, sur lesquols quolques notes ont <5td prises, 
sont an nombro do 12s, ainsi qu'on pout s on assuror par la 
lecture du bulletin mensucl public dans la Hemic d'/typno- 
logie (2). 


Sur ces 128 malados traites, nous avons ou a notor: 


Comme 

gudris. 67, 

soil 

52.34 

pour 

100 

Comme 

amoliores... 51.... 

soil 

39.84 

pour 

100 

Comme 

stalionnaires 10 .... 

soil 

7.82 

pour 

100 


On a fail dans mon service: 

En juillel.. 

En aout.. 

En septembre.. 


757 transferts 
812 transferts 
500 transferts 


so it. 2,070 

Pour tine population tie <80 malados dont: 

25 ont 6to gueris complement, 

39 amdliords, 

16 sont rest6s slalionnaires. 

En octobre, on a fail 722 transferts pour une population 
de 36 malades ilont : 


(1) Extrait lies comptes-reiidus <le hi Societc Mddicnle des Hdpitaux. 
Deeembre 1890. 

( 2 ) Ua groupe aussi considerable de malades a etc. on outre, iraite soit 
par moi, soli par mes aides et n ayaut pas etc jngds suflisamment inteves- 
sauts, u'ont pas ute notes comme digues de figurer dans le tableau. 
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In onl i'te gueris complotement, 
16 am6lior6sj 

10 soul resits stalionnaires. 


Les hysteriques et hystdro-epilepliqiics y figurent pour une 
forte proportion; soil 46. Un grand nombreonl (He gurries 
des accidents pour lesquols dies (HaimI venues: altaques 
frdquentcs, contractures, nevralgies diverses, acres de toux 
hysterique qui ne sont la plupart du temps (pie des paraly¬ 
ses du diaptiragme, ainsi qne j > propose de l exposer plus 
tard avec preuves aTappui. 

Quelques hysteriques aptes a dcvenir des sujets transfers 
ont trou ve dans ce p roc ride nouveau le mo yen de de river 
lours forces nerveuses el de guerir letups crises. Nous avons 
trois sujets dc ccttc cspcce qui servent joumellemenl a nos 
experiences et qui, loin d’etre faliguda par cel. cmploi, y 
Irouvent au contraire un moycn sdlatif qui amoiudrit et fait 
disparaitre leurs crises, 

Les paralysies agitantes viennent ensuite. Sur 9 cas <pie 
nous avons trailers, nous on avons gueri trois dune lac on 
stable (la guerison se mainlient depuis un an). 

Les aut res on t lessen ti i i no amelioralion notable earacliH’isoe 


par une augmentation gcHidraledes forces au bout tlequelque 
temps (l’augmen tat ion accus6e au dynamom&lre etait dVnvi- 
von 10 kilogs pour un niois) ; — par une diminution des 
mouvements saccarbH du tmnr : — par une facility dans l'exe- 


cution des monvements volontaires (les malndes mangenl 
seuls par un redressement de la taillc ; par la dispari- 
lion de la eoniraeture des muscles de la nuque el dc la face. 
Mais lc tremh lenient drs mains persistaitencore d'une facon 
plus on moms accentu^e. C'est cosympldme qui estle plus 
lenaee ; ntfanmoins dans quelques cas, il tend a disparaitre 
peu a pen. 


Les epilepiiques ont encore benefice' avec avantage dc 
la mdthode des transferts. 

Parmi ceux qui onL etc trades, nous avons constate 
l^loignement des crises et leur attenuation. Nous avons eu 
a traitor des jeunes sujets et des adtilles. Les cas accompa- 

gnrs de vertige sont ceux qui onl ete le plus rapidement 
amendis. 
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ANSALBS BE 1 'SVCHIATRIE ET D'l-nTNOLOOIE 


Li'S nevrulgies so it sciatiques, soit cephaliques, soil bra- 
cliiales, ont el4 trailers aver sucres par le Iransfert. En 
quolques seances dies out 6t4 nettemenl eteinles. 

Nous avons eu a trailer plusiours cas do crampes des 
(jcrivains el, on faisant les transfects, nous avons constate 
chez le sujel transfert un phenomena bien remarqunble : 
c’esl quo le snjnt n’avait pas seulemenl pris la crampe du 
cute eorrespondant dans le bras, mais qu’il etail cn meme 
temps frapp6 d une impotence molrice dans le membre 
inlerieiir eorrespondant, ce qui semblerail iniltquer que ce 
trouble special do la motricitd bracbiale (la crampe) n est 
[>as borne aux muscles des bras el de I’avant-bras, mais 
qu‘il y a uu trouble plus complcxe qui s'adresse an centre 
norveux tui-mOme. pnisqu il se revele par one read ion simi- 
lairedu bras el de lajambe chez le sujef transfert qui agiL 
comnie reactif d un dial latent de souffrance. — Cost nn 
point de clinique a ficlaircir. 

Les Iremdements divers, les contractures d originc varier, 
les paralysies homiplogiques on paraplegiques, les 4 la Is ver- 
I igineux avec li tubal inn el agoraphobic, les labetiques ont 
6X6 soit ginSris complfctcmcnt, soil tres notablement ame- 
lior<5s. 

II en esl de memo do certains troubles psychiques, des 
anomies. des lorpeurs cerebrales suites de surmenage cere¬ 
bral suivi chez les jeunos sujets, d'atlaques do sommcil qui 
out ete tres lieureusement modifiers. — Nous avons litlera- 
leme.nl gueri trois cas d’ldbetude c6r4brale nerveuse avec 
anemieS.la suite des Iransferts. 


Dans le domaine purenient psyeliique, nous avons fait 
quelques tentatives soit avec le transfert, soil avec la cou- 
ronne aimanlee qui nous ont donin* quelqu'espoir de pou- 
voir pareillemenl intervenir d’une l'aqon efficace. 

Du moment, en diet, que l'on pent transporter des £ tats 
ncurologiques tels que des contractures, des anesthesies 
diverges,—que Ton modifie h distance lespropri£t£s de cer- 
taines cellules nerveuses, lalogiquode Vorganisino nous per- 
mel de penser que les plienomenes du transfert pourront 
sappliqiier aux cellules corticales cj 111 vlvcnt survant les 
mfimes lois organiqnes que lours congeneres et obeissenl 
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uux mfiines agents, — qu'alors on pourra tr-oliver nne nie- 
thode physiologiqiie pour les attcindre a leur tour, et les 
dinger dans la bonne voie. 

Jusqu’ici nous avons fait l'upplication do cc principe au 
traitement de certains (Stats occasionnes par des troubles 
d’ordre <5molil; —dr*s anxidt^s, des terreurs, do la disposi¬ 
tion molancolique, et la rciissite dc nos investigations a etc 
assez satisfaisanle pour nous encourager a poursuivre nos 
recherches dans celle direction. 

Jo citorai encore les heureuses applications do ma mdlhode 
a la pathologic obstetricalc, ainsi qu'on pent le voir; dans 
les quatre eas cites, on put faire acconcher les femmes sans 
douleuret sans danger, it l’aide de la fascination en ayant par 
avance et a l aide du miroir, entraine la p&tiente a dorinir 

.. et it suspends* ainsi ii la vmImIiIl* du 

medecin son contact avec lc mondc exterieur. 

Dans I interpretation de phenomenes si el ranges, Y ame¬ 
lioration el lagnerison memo de certains etats morbides 
it lesions a foyer, I'espril rcste saisides n ; snHats constates. 
Comment nne liemipliigie avec foyer cerebral — uni* allcc- 
lion de la moelle, nn tabes, une sedoroso, une parulysie 
agitante pouvent-ils so trouver ameliores par I'intervenlion 
de cet agent passager, un courant magnelique a travers 1'or¬ 
gan isme ? 

II y a la bien desinconnues qui s'imposenl dans cet ordre 
di* plienomenes el sans nous ami ter ii la question du gon- 
llement hyperlropliiqiie et du dSgonflement des cellules ner- 
vensi's soil du eervean, soil de luxe spinal, (ainsi que je I'ai 
constated re | ire sente pour les cellules nerveuses de la pro¬ 
tuberance dans un cas do paralysie agitante) (1), no pour- 
rait-on pas supposer <pu* dans un trouble paralytique quel- 
eonquo, la lesion destructive nest pus ii cl le scule tout le 
ilial, el qn il y a dautres troubles de voisinage, des endo- 
lorissenients concomitants dulissu nerveux qui Ini font cor¬ 
tege, el que c'esl seulement sur ees troubles surajontds quo 
Ton peut avoir action et raviver des fonctions torpides, en 
inhibition passagfere ? 


1) \oir la journall'Ertcep/wie, l’lanclio photograph!1881, p. 649. 
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On comprcnd oombien cettc donnde qui ouvre la porle a 
certaines espdranccs pourrn avoir mi roleniir-semeiit puis¬ 
sant sur la thdrupeutiqne gdndrale dcs maladies du systems 
nerveux en signalant ile nouwiles voies aux csprils eher- 
chetirs. 


Notre mdthodo nous a encore rdvdld des tails tout nou- 
veauxet rdellement dignes d’un trfes grand intdrdl pratique, 
e'est: —1'action toute spdciale quo les Irunsforls peuvonlavoir 
sur le Iraitcmenl des maladies du ciour, memo lorsque cos 
maladies du cuiur sont de nature organique. 

On agit encoiT la par riuliTinddinirc du sysleme nerveux, 
et, en opdrant le transfert, chez !e sujel Iran store, on di- 
minue d une fagon eflicaee les anxidlds, les palpitations des 
eardiopatliiquos. Chez unejeunc femme aLteinte de palpita¬ 
tions violentes (140 pulsations par minute avec hypertrophie) 
nous avons fait le transfert avec un sujel hypnotise. Colui-ci 
a did pris de palpitations, de troubles cardiaques passagers, 
et, quelqucs lieu res apros, los Mo pul-a lions de la maladcsont 
tombecs a 113 et le lendemain el surlcudcmain, a la suite de 
deux Iranstorts, a 93 el 80pulsations, et cela, en Irois jours, 
sans avoir pris aueun medicament. J,a tnulade a ete suivio 
ettrois mois aprfes I’amdlioralion s’dtait maintenue. Sonccrur 
dtait loujours hypertrophie, mais I'dlemcnl nerveux anxious 
avail disparu. 

Nous avons enregislre plusieurs cas de ce genre qui 
seront plus lard publics et qui ddnotcnl ddja l’influence 
heureuse que cctle nouvclle mdthode possfedc dans les 
ndvroses vised rales. —Je dirai par anticipation que les crises 
gastriques, certaines formes de dyspepsie, ont eld Ires heu- 
reusement modifides par ce trailement. 

II est evident que ees essais thurapeutiques appliques an 
trailement des maladies de la pathologic interne ne s’arrfi- 
teront pas la, el qu & mesure quo les proeddds techniques 
seront plus perfeclionnds et lour emploi jilus judicieusement 
fait on arrivera a pouvoir les appliquer dans le domaine de 
la pathologic interne, dans certains cas rdservds, soit,— mais 
au moins dans ees cas, ils puurronl se rdvdler par une action 
puissante. — 11 s'agit surtout des sujets hypnotisables sur 
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lcsquels on a deja opcre cl donl on connait les aptitudes 
rdaclionnelles spdcialcs. 

Ainsi, chez une jeune femme hypnolisable atteinte l'an 
dernier d ime perilonite Ires grave avec constipation, facies 
grippe, cyanose, voniissements incessaitls, j"at pu, dans cot. 
etat grave, la niettre on somnambulismc et a ce moment 
lui donner la suggestion dene plus vomir, d'allera la selle, 
de reprendre ses forces. La suggestion, faile a midi, a die 
exdcutde en quelquos minutes; les vomissements ont cessd 
a l’heure indiquSc, ile m6me la constipation. 

Au moment de I'lnflucnza, un autre de mes sujets males 
fill attaint de bronchite avec cedfcme pulmonaire et gonfle- 
ment de la face. Je le mis dans I’d tat hypnntique et lui don- 
nai la suggestion de respirer plus aiseruenl, de reprendre sa 
respiration normale. Le lendemain je le trouvai Ires ame- 
liore el en convalescence. 


Los moyens d’aclion varient suivant les indications indi- 
viduelles et suivant la nature des symptomes observes. 

Ce sont: 


1° La fascination pro Ion gee jusqu’au so mm eil ii l’aide des 
miroirs rotatifs. 

2° Les transfects par aimaut a I'aide soit d‘un sujet trans¬ 
fer!, soil de la couronne aimantce et la suggestion a la 
suite. 


;S° Les courants electriques ii forte tension pendant le 
sommeil hypnotique. 

Ces moyens pouvent otre employes combines. 

Je n’emploie aucun medicament interne. Seulemcnt j ai 
recours, commemoycn adjuvant, chez les trembleurs et les 
epilepliques, aux bains prolonged et, elicz les alTaiblis, aux 
toniques, au for, au phosphate de soude, au kina. 


En resume, on voitqueles mdl bodes employees dans mou 
service et qui s’appliquent au traitement des maladies du 
systems nerveux aigues et chroniquesdonnentunc moyenne 
de gudrison Lrds satisfaisante, 52/100. 


Les cas d’amelioration sont aussi notables 30/100; car 
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sur la quantile il est incontestable qu'avcc un Iruitrmenl pro- 
lungtf Tin certain nonikre de cus amdtiords pourront dovenir 
des cus guthis, les cas slalionnaircs on juges to Is pourront 
peut-Mre aussi foumir dus cas ddlinilivement ame bores. 

Co sont la ties fails patents, verilies par mon entourage 
et par nombre dc me dec ins qui viennent journellement 
dans mon service assistcr a mes experiences. — J’ajouterai 
encore quo ces curieux rdsultats sent, obtenus avec une 
depense quasi nuile, avec un barreau aimante donl les for¬ 
ces magnetiques sc renouvellent loules scales aux dtfpens 
dii iluide ambiant; et que lour emploi cst compl element 
inoffemlf. Dopuis deux aus, sur pres dc trois cents malades 
qui m ont passe par les mains, je nai eu jusqu ici auctin 
accident ii signaler. 

Ces phfoiomfenes vont paraitre bien etrangesaux personnes 
peu habitudes a leur pratique. — Jecomprends tons les scepti¬ 
cism es et toutes les inquietudes que jette dans Pespril I’ar- 
rivde des impressions nouvelles qui modifient i'assiette tics 
iddes de chacun, mnis r est ainsi que les choses se passent 
ii I’tirrivec des verites nouvelles. — Et, aeesnjet, jene sau- 
rais Irop le dire : notrescience officielh’ <*st—ol 1c faite aclucllc- 
ment d’une faeon definitive ? — notre horizon seientifique 
esl.-il borne ii ce que nos yeux peuvent voir? — N’y a-t-iL 
pas dc tons les cotds, cel au-dela, cet inconnu qui domain 
peut-Mre sera eclaire d un jour nouveau et vers lequol se 
dirige 1'esprit humain soils le nom de progres? — El alors 
sur ces limiles on se demandc si ces phenomfenes dtranges, 
ces resultats imprevns ne seraient pas les avant-courears 
de me l ho des nouvelles cn Iherapeulique dcslinees a Of re 
legilimement acceptdes dans un avenir plus ou moins rap- 
proclil (1) . 

(1) Au point de vtie admiuistratif, les nouvelles metkodes de traiteinent 
dout nous exposons les resultats pratiques ineritcnt encore do fixer l’at- 
tention d une toute sp6ciale. 

Non seulemeut dies ne sent pas dispendteuses mais encore dies per- 
inettcnt d’agir sur un grand nombre de malades saus nece.ssi ter leur sejour 
a I'li&pital. La pin part des sujets traitds viennent le matin se faire faire 
im transfert ou uue seance de niiroirs on d'clectricitg, el s’en retourneut 
eusuite & leurs occupations. Le nombre des malades faisaut sejour a I'liu- 
pital est approxiinativement de un cinquieme du total general des rnala- 
des traites. 
























MEDICO-LEGALE 


Gabrielle BOMPARD 


Par le doc tour Guimbah., 

an cion Interne lies asiles d'aliencs, 

Mcdecin adjoint de la maison de saute d'lvry, 
Clmmiqueur scientifiqtie an journal« VlCcenement ». 


I/emotiou soulovec par l a (la ire Gouffe duns lo grand public, 
cl jusque duns les milieux seindifiques, lilt considerable, A 
peine est-ello siifiisnmment calmer pour nous prrmettre dim 
parler nvcr I" impart id lite qui ronvient a mu* etude srrieuse. 

,1c n’ai aueuurmrnt la pretention de revelermix lectrurs des 
Atmales que dans la soiree du 26 juillet 1880, rhuissier a eulr- 
britr postlnune, veuf et grundamuteur dc jupmis, bit attire par 
unc Idle nominee Gabrielle Bnnipard, dans un rez-de-i jiausser 
lie la rue Tnmeon-Ducumlrnv mi tout avait etc artistonieut 

> IJ 

combine pour su suppression. 

La misr eii scene du guct-npens, les prepnral its minutiru- 
semeiit combines du crime, et par-dessus tout, la eoideetion 
de fespere de poienee doiit lagerd d'affaires Eyraiid, cache 
dans ini coin de lapjiartement, ten ait In corde pendant quo 
rhuissier snubliail mix pieds de Gabrielle — old snfii a eons- 
tituer de re proers, banal mi loud, mais pilloresque, une des 
causes retentissaiites de noire lin de sieele. 

Les deux auteurs y out acquis line reiiommee qui, jiour etrr 
malsame, n’en a pas inoins gagne les [unites les plus reeulees 
des deux momlrs. L’un, Je male, n’est poiirtant qu'un vulgairr 
assassin dont le passe, defrndu par lui, an emirs des deliats, 
aver nit arliariirsurnt rotui(|ue, n est qu’uue suite inintei rom- 
pne de hontes el de turpitudes. II nest digue ni d'interet ni de 
commiseration, et lie merile ni ['attention de lesprit ni i'uu- 
mdno du cccur, 

Sa jeune complice, la trop fameuse heroine de cour d’assi- 
ses, melange singulicr d'insnurianre puerile et de precneile 
criniinelle, appartient de droit mix pages d un journal dont la 
1‘syelnatrie et l’Hypnologie soul la formule ct le but. Nos lec- 
teiirs nous en voildraieut de tie pas essayer aver mix l etude 
critique d une iletraqm e deveiiuo criminellc soiisl inlluriicr de 
ce quo j'ajipelleeai la misere psychologiquc, par comparaison 
aver cette autre misere appoloe pftysiologique, source myste- 

ANX. DR rSVCUI.VtHLR. 2 
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rinisr tic laiif (Id rfrvintiims physiques, <*u uppiti'inif'e les plus 
disparates et les plus opposes. 

Mom lull est de resumer, on v ajoutant ijiu lqnos rnnsulera- 
tions personnellea, la grande discussion medico-legalr qui 
s'est elovee autour de eettc gamine pervertie. 


4 

* 4 


Cortes la science, on s'oorupant civile, Ini a fait boaueoup 
dhonneiir, car rion nest plus a i sc merit explicable quo le fait 
dune petite giieuse alt I rant mi homme, quYlir savait ritdie, 
outre tes mains d'uii assassin, 

Les mauvais instincts do (iabrielle Rompnrd son! sufiisants 
a jnstituT sa participation activiulinis crime ampLelelle sYst, 
associee, II laut la suivre dans les diverses etapes do sa .vie 
pour eompivmlre comment, snivaut des Inis uiathoureusemcuf 
fatales, elle a roulo du vice au crime. 

Deja rosier a 1 ’age de luiitanSjollo s'ost aiTetce net dans son 
developpeineiiL quelqnes miners apros, Elio ost roster enfant 
el, physiquemrnt, elle ressomblr si bieii aujourd bui a tin gu- 
Eidn de Ireizo ans, quelle pul aerninpugnor Eyraud on Ameri- 

que habi! 16 e de costumes masculins, Sa gorge est absente, ses 
hanches sont masculines: ropondant sa constitution no covele 
aucuno tare native apparente. 

Fillc d un indust riel du \npd, elle sc fait ehasser do partmit 
pour sa coiTiiption procure et son pore dut la [daror dos sa 
15 ,r aimer, dans uuo maison de correction. 

Fillc 1 viciouse, porvertie dr bonne hence,inoulonso a lYxres, 
d une imagination deviTgimder, olio passe sa vio a batir dos 
romans. Son intelligence so montre brillanto. sa meruoire sans 
lacuues : elle apprond sans effort, ecrit aver facilite. Taut de 
qualit&s formenl un Strange contraste avec la depravation mo¬ 
rale dent (die fait prouVe dans tons los ados do la vie. 

Placet 1 succcssivoment dans divers pensiotmaLs. olio y en- 
tretiont dos amities particulioros, so inuiitre libertine dans 
ses propos ct obscene dans ses ados, Elle eniToiupt lYsprit 
do ses camarades ot sc? fait renvoyer do partout. 

La croyant cnnverlio au sortie de la maison do correction, 
son pore la reprend chez lui, essayo do rinterosser a son In¬ 
dustrie, ot lui conlie la direction do sa maison. M a is ses affai¬ 
res robligeut a sYloignrr quolqiios jours par mois ; ensjours- 
la, maitresse de ses notes, Gabriellr invite a diner drsjeunes 
gens avec lesquels elle entretient des intrigues, et a la suite do 
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res agapes oil l'on frnlcrnisc trop, las dernieres privautes 
sont permiscs aver la jeune mattresse <lu logis. 

A la suite (la scenes violcntes, (labrielle mantra line indo- 
cilite complete aux unices da sun pare at uri dasir d'allruiichis- 
sement absolu do toute servitude sociale.Gelui-ci iudiguo d6j& 
par la debordement da luxnra da sa idle, la jette a la porte at 
lui defend, desormais, toutes relations avac Ini. 

Aloes commence puua Gabricllc unevie da prostitution at da 
misara. Ella viont a Paris, sous la pretoxte de chercher du 
travail, an realitc pear sa livrer sans auntrainto a sas app6- 
tits da scnsualita. Ella v rencontre Evraud at nos laatcurs sa- 
vent a quelle suite do d6sordres ctdo crimes las eonduisit lour 
s c alar at a association. 


Lp jour oil, fatiguec de menar une axistance aventureuse, 
lassa de la vie da misara, cotta fill**, sa readout pan compte do 
la responsabilite a norma quelle encmirait, esperant sa sauver 
an aaaablant sun complice, vint raeoutee au Preiet da police 
l’histoire du guet-apens par leqtiel l'htiissier Uoultc avait 
trouva la mnrt, alia uppnrllt all public ammua ponssee par una 
force mystariouso, irresistible, dent las esprits curieux sa 
mirent a reaheraher la source. 

Lesuns la crureut an proia a un violent besoin d'nveu, a un 
pressnot dasir dr confessor son crime ; — ils la virent. sulliei- 
tee par la voix niystariensa at inexorable du remords. 

Mais entte liypnlhase s'evanuiussnit dVIla-incme, an face 
da !iiisouaianee manifestro par Gabrielle, dr son indifference 
complain at du pan da conscience quelle paraissait temoignor 
da la valour morale da srs actas. On sut qua la jeune arimi- 
nelle avait traverse le drama sanglant, It* pjre at la chaimon 
aux lavras, ([u'allc avait passe, sans (■motion, toute una unit 
aupres du amlavra da sa viatimo at devant linn talla attitude 
1 opinion puhliqur no fut pas eluignee da la declarer tout da 
suite irresponsable. 

Non pus qu’on la soupaonuat da folie, mais une influence 
Strangere, do nature irresistible, semblait avoir peso sur ses 
dostinans, an la poussaiit avaiiglament au maurtra, sans quo 
sa vuloute ait trouva la force do rcsister a la criminelle sug¬ 
gestion. La mot etait lac ha : cottc force etrangere veil ant sa 
substituar a sa libra determination no pouvait at re attribuee 
qu a des manoeuvres liypnotiques. 
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On apprit que Gabrielis avail ete plusieurs ibis endormie, 
quelle etnit ultra-sensible an summed provoqmb Di i la a ad- 
xnetlre qu’elle avail et6 Suggest! miafie par Eyruud et quo c’e- 
tait a Lempira de ce dernier snr son sujet que la pen see du 
meurtre et snn execution devaieut efre ruppnrtees ? il n'y avail 
qu’un pas : il fut vile franchi par ['opinion publique. 

Emu dr rinipurtance que prenait ee bruit, Injure dinstruc¬ 
tion livra la jeune crimiuelle a rexanum de trois medeeins as- 
serineiites qui curent pour mission do constater si rile etaif 
vi aimeiit ronscienlc de sa determination et respon sable do 
ses actes. 

Pendant qu'Eyrnud, reconnu et saisi, estramene on France, 
MM. Brnunnlel, Motet et Balled sontdrsigues rommc experts, 
et les vnila orrupes, pendant des seniaines, a la vivisection 
savaute et pliilosopliiqne de rintelligrure, de la seusibilite, du 
mot enlin, de cette turbulento petite personae qui soluble in- 
dillerente, l it a tout propos, se moutre coquette a Lexers, fait 
la graciense aver tout le ninnde el scandalise les bourgeois 
parson attitude provocante pendant ses displacements obli¬ 


ges. 


Le rapport livre par les emiueuts medeeins experts rcstera 
un module du genre. Admirable dr precision et de nettete 
scientifique, ses com lusions sent formelles. Gabrielle ne pro— 
sente nucune trace de maladie meiitalo, A auenn moment, d’u- 
pres les savants speciallstes, Gubritdle n’a etc inconscieiite. 


Cos declarations si nottes ne devaient pas rerevoir l'lippm- 
ba[ ion de I'Erole de Xanryqni vn jusqu'a sontenir que hi sug¬ 
gestion pent etre pratiquee a IV?tat de veille et qu elle est 
aussi fatale que la chute d ime pierre cjui tombe. 

lit 1 dneteur Beruhcim —- le represenfant le pins all to rise de 
cette petite egdise (lout le schisme ne tend a rit n moins qn’a 
meimcer les droits Impivseriptibles de la justice— obtint 
d’etre assign^, comma temoiu a decharge par la defense ; a 
srmdelaut, IL Liegoois, profrsseur do droit a Nancy, fut up pale 
a deposer eti favour do Lirrespniisabilite de Gabrielle. 

11 est dans la vie do certains honimos de talent des aberra¬ 
tions qu il est penible de souligner, mais, on verite, conduit* 
on ee jurisroiisulte savant, sans doute, mais pen dispose par 
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Bea etudes ant6rieures, & p6n£trcr les mysteres de la physio¬ 
logic, dis-je, que n> trop fervent 1 <*j it<* ties theo¬ 

ries nanceennes aitpu tenter d’excuser Il> crime de Gabrielle 
en invoqnant l'liypnotisme, alors que rolle-ci est la premiere 
ii proelamer qu’elle n’a jamais etc de la part d'Eyraud l’nbjet 
de teutatives de cet ordre. 

M. Lidgeois est assmvmen! im fnnatiquo de bonne foi, 
mais jo gage qu’il a fait plus de mal quo de hion a des theories 
caressecs par ini aver taut do complaisance. II ressort de son 
interminable conference qn'il n’existo pas un seal fait autheii- 
tique de surest ion eriminelle ayant alnmli. Les seules victi- 
mes dans le eas de suggestion out toujours ete les sujets en- 
dormis. 

Telle est 1’opinion de taut de savants medeeins eoinpetents 
on inatiere de psychologic, des Lays, des Charcot, ole., qui 
d’ailienrs so numtrent aulivinent inoins al'lii matifs quo |os 
grands prdtres du schisme do Main y. Snivrz-lcs dans leur la- 
boratoire, vous constaterez sans peine lone reserve, leur 
timidite, allais-je dire, vis-a-vis do ccs phenomena s eneore 
obscurs, dont les causes fondamentales nous 6chappent. Ils 
n'osent se pronnneer ealegoriquemeut qnand ii s’agit de Cette 
miimtieuse dissection do 1'osprit liumain dont 1' etude est tene¬ 
ment environneu do myslere et sillonneo d'ineonnus, que, sui- 
vant line heuivuse locution miglaise, on fait, eu rahordaut, un 
saut dans les tenchres ; a leap in the dark. 

Ils vous diront qu’on pent fa ire acromplir, dans Pet at de 
somnambulisme, tel ou tel arte a un sujet, mais a la double 
condition quo eel acte suit simple el banal, comma par uvem- 
plo embrasser quolquun. lui tirer los orcilles, prendre ttno 
pomme de terre pour un fruit d61icieux ou un verre d’eau 
pour line coupe de champagne — et qu’il no soil on contradic¬ 
tion ni aver les habitudes anterieurcs, ni avec le temperament 
du sujet. 

M. I -uvs a cepcndnnt rencontre des natures offrant a la 
puissance de la suggestion une passivite complete et absnluc, 
agissant sous rimpulsion du suggest it mmmr avec la fatulitd 
de la pierre qui tombe. Elies sent rares et ii faudrait se gar- 
der de generaliser cette idee. 

On peut. a dinner que los snjets acceplont facilonicnt la sug¬ 
gestion quand olio no froisse ni leur eonseieuce ni leur inte- 
ret. 

Gabrielle a dtd endormie, il y a quelques annecs, par le dor¬ 
tour Sacreste qui fit sur clle des experiences de society ; ii lui 
eufonfa sans doulcur, unc aiguille dans le poignet: il lui tit 
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manger une pominr dc B tern 1 erne pour mi fruit exquis, il la 
grisa aver utt verm dVmi, (]es experiences reussirent a mir* 
v<■ illi', main il eehuua uimplrtoment quand ii vnulut lain? ser- 
y\v riiypnotisme a amonder sa nature pervertie, et a Ini inspi- 
irr des sentiments do eonduito reguliero, « Lrs tentative* quo 
j< 1 (is dans re sons, tloclaro lo doeteur Suereste a ruudirnce, 
demourerent sans resultat, » 

Dailleurs, meme imposeo at ftccepteu, la suggestion jio eons- 

I ilno jamais qifune impulsion^ une tentation, si I on veut, a 
fa ire la chose suggeree. Cola no oliange on rim los conditions 
do notrr vie morale. Est-ce quo tons, taut qne nous somines, 
nous n’avnns pas a hitte r constainment, eoutre une ioulo d in- 

II no tiros. El oossons-nons dot ro lihros parcc quc notro liberie 
doit pred seme lit s’exercer contre dies ? 


* 

* * 


11 est un autre point quo los debuts out trnp laisse dans 
lYmtbre, a moil avis, ol qu il etail d'lino extreme importance 
de souligner. Je me hfkte d*aj outer quo le verdict do la emir 
soluble* avoir v lo rendu sons la preoccupation do l idoe quo jo 
vais exposer. 

Gabrlelle Bompunl osl nno a normals ]>hysiquo et uno anor- 
male morale : sa taille est petite, son bassin n’ost pas deve- 
In p j jo : sos soins sent nidimentnims ; — elle ressemblo a nn 
jeune garcon dit le rapport des exports. 

Elle a, parmi sos ascendants, des uevrnpat lies, dos bizarres 
dans la ligne putemelle, — un aliono dans la ligne muteruelle. 

Tnos frores a die sont niorts on mdssnrit on quelques nmis 
apres lour nnissnuce, EUe-meme out dos convulsions dans sen 
jeune Age. 

Elio ost region a liuit airs, quello aiioilialie ! et, toute enfant, 
die so mo at re menteuse a lexers, vicieuse, depraver. 

Toute jeune elle a des spasmes, lies etoudemeuts nrrveux : 
c’est le debut de la nevroso ; plus tard elle aura do graudes 
crises avec hallucinations, veritable estanipille de rhysterie, 
Aujimrd'liui, elle presente des zones d’hypereslhesie (elpu, 
point ovarique... , de ruuesthesie sensoriello du cote droit. 
Sea allures soul provoeant.es, ses toilettes exeeutriques. Elle 
esl deseqnilibree, mobile, vanitnuso a Eexces, egoistc, cabo- 
tine, tout enticro livree a ses instincts, ot dopourvue de sens 
moral. 
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gut- laut-il do plus pour al’lirmer, chess die, hi degenores- 
cence liereditaim ? 

Quand ( lie rencontre Eyruud elle sc lie avec lui dun ntta- 
chciucnt ijiii ressemblo — cc soul sos propres expressions — 
ii relui dun chien pour sou mnitre. Elle dovient outre les 
miiius de ri t In mime abject, gmssior, brutal, qui la mallruite 
et la frappe, une pate malleable. 

La volontd cst lesee die/, cot to lillc detraqure.. Elle fait p»fc* 
tie ilc ee balaillon si nombreux, limit rdl'cctif pense aver la 
pciisou lies autres, cl vent sclmi la volonte il'aulrui. Elle lie 
t rouve pas, cm olle-nidme, la force do resistor aux S'dlidta- 
tions extorieures el elle sc voit entrniner aver line denii- 
eoiiscieucc, peut-etre, a une scrie d'actes criininels, impuis- 
sante quelle cst a m Ho liter le euiirant qui I’eutraiue. 

Incapable de tout travail suivi, regtdier, elle restc oisivu 
d I'entre dans le grnupe lies anti-soctaux de Maudslcy. Alors 
que la maison pateriielle lui assiirerait une vie reguliem et 
honorable, elle sc livre aux ddiordemeuts de srs appetits, vit 
de prostitution, entre on lntte uuverte avec la soeiete. 

Gabridle cst, emmne tons les dogeiteres,mir dboulique, tout 
entiere dominee par scs hesoins sonsitils, clre ineomplut dont 
la dimeteristique <>sl l'arret de develnppeiheiit du sens moral, 
sans arret paralleh* du devcloppciiiciil intellect net, Chez elle 
les notions morales restent a list mites ; dies n’onl jias din- 
fluencr sur ses determinations. Les appetits, les instincts prv- 
domtuenl et e'est a la recherche cle satisfactions egoistes quo 
les impulsions perverses entrainent. son activite intellectuelle 
deineurec a peu pres in tacte. 

Mais, conime dil Ynuvenarguos, s’il ne faut jias traitor mi 
sci’lemt autremeiit quun malade, il y a des maladies eontre 
lesqudles il eunvient de so gamier. Les jures out enmpris que 
de Idles Inclines dans le Mot de Gabrielle devaient entraiin*r 
une attenuation de la peine ct le verdict de la emir, ninsi quo 
jo le signaluis plus limit, est un YWdict niiligo jiar la recite 
morale de la jeune criminelle. 
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LA LEGISLATION 


RT 

LA LOI D EVA NT L’H YPNOTISME 

Par CH. MaTHIOT, 

avoeat a la Cour d appol, 
secretaire de la conference des Avoeats, 

Apres I investiture offirielle donnre n riiypnntisme mi Palais 
de justice dr Paris, dans eethMtral spectacle dr Fadaire Ey- 
rand, il me senible qn’a ires juste litre Ir mntide juridique rt 
lr mnmlr legislntif doiveut s’allier ;m mnmlr rumliral dans rrs 
recherehes snr cette science nmivelle. 

I Jrs resultals iueoutestes snut ad mis par tuutes lrs erolrs. 
i, hvpiml isnie esL— La e<mditiniiseconde exiwte a Fetat latent 
eliez tons Irs (Hers : on pent la drvelopper aisrment ehez uii 
assrz grand nnmhre, trausf'nrmauf ainsieii automates inrous- 
eients mix a «]iii appartieut rn naissaiit lr droit de prnsrr 
libreiuent, Ir droit a nur net i vile instinctive et personnelle ii la 
foiSj a line arfivitr vnlnntaire, lr droit a tmr lib re possession 
dr soi-inemr, a la liberie dans la deliberation, dans la resolu¬ 
tion, le droit enfin a ctTihre arbitrr donl le curollmi e est la 
responsabilit6 des aetes, 

Et si nuns laissons dr rote la psyrliiatrir pour nr nous or- 
riijM'r quo dr physinlogir rt dr thrrapeiitique ? des fails sont 
journrllriuriif reriieillis dans nos liopitatix. Lrs transfrrls 
magnetiques revolution unit not re srirnrr. Des sujets mis en 
Irthargir rrroivrnt des maladies residual chez drs tiers. Dans 
vine meme seanee un hypnotise devirnt ataxiqur, paralytiquo, 
etc.. Necroses, alfertiims stornaralrs mi rardiaques vienuent 
par transit 1 rt sr grefler snr Fetre incousrirnt qui lrs subit, el 
en rend conipte an media in lorsqu il est mis rn etat de som- 
liambulisme lueide. Et, —de ces rials artifieiels rien nr rrsfe, 
quand Findividu rsl rumrnr a I etat premier, condition nor¬ 
ma le dr son el re ! 


Jurist< s, jtirisennsuites, magistrals 3 quellos eonelusions 
tirer de ees iaits qne la science dr nos plus grands docteurs 
cherchc k classilier, a presrnlrr sons forme doctrinole et 
rationncllo ? 

(Fast ijue par vous des rrrherrhes sent a faire an point do 
vue legal poui* arriver a resoudre ces problemes : 
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Qit'il est dr vutrc devoir, eliuum duns voter sphere, eti le- 
e-js la tin it comtnc oil i;n hi m* justice, d'eid raver les experiences 
des inexperimentes qiii pur lu propagation stupeliante d’uiie 
science dout ils i^imrent les elTots, jetleiit duns les musses des 
priucipes dr fnlie et de dernismi, ebranlent le systemo lier- 
veiix, eveillent chez les individus des maladies desastreuses ; 

(,hi il est de vi it re droit, de restreimln- ;tu plus tot eat re les 
mains des liabiles, res pratiques liypnotiques, uppelees [e-i 1 1~ 
el.ro a rendre les plus grands services a la science medicate ; 

Qu il est de 1’into ret siiperieur de la socirle de punir do pei- 
nes seven's ceiix ipu attentent a la liberte individuclle d’au- 
trui en aflaihlissant ou annihilant le libre arbiter ; 

Qu’il sera it peut-elrr meme utile de deehuiner les rigueurs 
du code emit re crux qui volontaircmcnt al.idiqueut eette liber¬ 
te de fait, qui consiste, comma l a dit Leibniz « dans la ptiis- 
« sauce de vouloir, eonmie on le doit, et dans la puissance dr 
« la ire ce qu’on vent », 
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Salle Andral femmes , 


Malades anclemres du service. 

N° 17, G. Marie, 33 ans. Meningo-encephahte. 
Celieuialade persists dans un etal stat-iunnairc. 


N° 18 . Clotilda L* 17 ans* Attaques d'hysteric* 

Les atlaquos tThysterie convulsive on I Ires nolablement dimi- 
iiue. La malade serl do siijet transfer! — les i rises onl disparit¬ 
ies la premiere seance elle a ires nettement revelo des aptitudes 
tuutes speciales, 

X° 23 . Yvonne C. 22 ans* Morphinomanie, Hysteric, 

On continue la traitoniciil par la surest inn. cl on hit sugges- 
I inline de dimiimer !es doses de murjiliiuo. Los doses qui otuicnl 
do u 11 gramme au debut du Iradernent no soul plus quo de deux 
centi<n\; la saute getierale esl amelioree, la palour ties tissus est 
momdre, les juries soul le^eremenl enlorees, la voix qui etait 
jiresque eteinte esl redevetme plus son ore. 


Wlalades nouvellament entroes* 


N° 15 . Elisa CIl 10 ans, Attaques de sommeiL Aphasic guerie par 
suggestion . 

Antecedents hereditaires douleux. Pas de maladie praye dans sa 


(i) Ce bulletin fait suite au bulletin n* 12 de la Revue d'Hypnotogie* 
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premiere enfanee. r6gl6e a 12 mis; dans les deux dernieres annees 
les regies se sont supprimees sans causes romiues. 1! y a deux 
mois attaque do lelliargie ayant dure deux jours ; a sen reveil lc 
liras droit fill ronsialr paralyse. Kill* enlrn dans eel dal dans le 
service. Le bras druil en elTel pemlaii Masque le kmgdu corps, la 
peau dia.it insensible et froide, On fit un transfer! leleudemain la 
paralyse* da bras avail disparm Quelques jnurs aprcs, nouvelles 
allaipies de sommeil ayant dure mi jmir el demi. A son reveil 
elle ue pouvalt plus purler. Kile com prenail bien lout ee qu on lui 
ijidiipiaitj elle faisait signequ 'elle ue ptmvail plus arlieuler ses 


>u roles., 


On la til seance tenants passer a l'dal hypnotique et une fois en 
somnambulism? lucide un lui donna la suggestion de parlor* Celle 
suggestion cut un eltet hcureux ; elle fit quelques efforts infruc- 
lueux tout d'almrd cl aprrs qualre tentative^ du meme genre die 
rep pH 1 usage de la parole. 

Elle a quitlc le service quelques jours apres, compl&tcmcnl 


il'Nt 


X 3 22. Eugenic \\\, 20 mis, femme de chambre* Attesthisie gini^ 
rale. Paralysie de la sensibility musculaire . 

Aueuu accident nerveux dans son eiifancc. Bien reglee, d une 
nature Ires Iruvailleuse. 

An moisde novcmbre dernier elle eprouvades malaises nerveux, 
des ruaux de tele, des dmdeurs epigastriques. sans causes cou¬ 
nties. Bur le conscil d’une amie, elle achela ime meduille elee- 
Irique qirelle placa sur la region lombaire, Ln c qilialalgie ilis- 
parut a la suite ; mais line lassitude general? s en sum! el la 
malade aenisa imtureUenieiil la mcdaille deelrupie dhivoir dder- 
mine son etat acluel ; insnnmie pcrsishuite depuis un mois aver 
apparition d images lumineuses. 

be 29 deeenihre dernier, jour dr son entree clans le service, mi 
conslata une aneslhesie mmplele di 'S teguments, sur Louie la pemu 
sur les h vres el les bunls libres des pmqmres, La sensibitite 
gustative ef nit eteinte, En meme temps, ily avail une faiblesse imis- 
eulaire rnnsidrrahle. Elle murquait u droite, an dy nanometre, seu- 
lemenl tl kiloged a gauche 10 kilog,* et en meme temps, die avail 
cniu] il.'-I i -iiLctil pefdll hi m-I inn de Ihielivile de ses muscles, le Tic 
me sells pas me mmivoir. disail-elle. Hi ee n'etail pas la vue qni 
persislc. je lie pourrais me dinger, je ue me sens pas purler. et si 
ce n'etail pas mon urcille qni me guide, je ne sauruis pas quo je 
psnde. II y avail en meme temps des tremblements dans les cxirr- 
milcs, On la stmmil immediatemenl a J aetion des miroirs : le leu- 
domain dQdeeembre, elle dil avoir eu un commencement de som- 
uieit* Le I^yjauvier une amelioration notable dans le re tour de la 
sensibility cutamSe se fail, sentir, les forces reviennent, elle mar¬ 
que 16 kilog, a droite ot 15 kilog, a gauche, L amelioraliun con- 
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tiluio Ii^s jours siiivant awe le Iraitemenl, el le I Janvier la malade 
so considers enmme guerie. KUo a la notion du relour dr la smi- 
sihilile a la sinlace des legmnonls. olio marque alors an (lynano- 
metre k droite 26 kilog* ct a gauche 27. 

J.in six jours, rile a dorn * commc puissance nmseutaire, gagne 
a droite 15 kilog. el a gauche 17 kilog. cl en tout 32 kilogs* 


Salle Louts ’(homines} 


flfla lades anciens du service. 


X® 1. Louis CL, 34 uns. Atrophic des muscles sacro-lombaires* trem * 
btement du tronc. 


L amelioration signaler pnMvklemment continue. 


K° 26. D* Contraction des extrimiiis injgrieures d'originn trauma■* 
iique. 

La maiadie parait stalionnaire. 


N° 2. Jean M., 47 ans. Ataxic tocomoirice* Morp hinomanie. 

Sous l'influence du Irailrment mirmrs et bains, I'intensitd des 
tiouleurs fulgurantes a diminue, tes crises gastriques on 1 disparu. 
Les doses de morphine sunt dimiuuees sans inconvenient ut le 
malade qui se sent plus sulide demande sa sortie* 


Consultation externe. 

Arthur, 38 ans. HSmipltigie par embotie . 

Les mouvementsdu bras sontun peu pl us am pics* Le malade se 
sent micux, il parle avecplus de facilite, progrcs lents. 


0* Francois, 53 ans. Paralysie agitante. 

Amelioration notable dans la santd genera le et l’etat des forces* 
Le malade a ires notablement engralsse, il marcheavec fermete et 
sc tient tres droit; neanmoins le tremblement des bras se main- 
tient: il diminue cependant par moments, 


BL M., 50 ans, Ataxie locomotrice * 
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Amelioration Ires no! able par les transfer! s* Le malade sr sent 
plus fort sur ses jamhes. 11 pent marcher sans 1 aide d une ramie, 
alors qu*a son arrives dans 1 b service il avail reeours k L usage tie 
deux Cannes. 

Ernestine M. y 35 ans, Neuropathies. Insomnies . 

Cette malade a servi pendant le mois precedent de sujet transfert 
mix autres malades. Les erases hysteriques out dimmue, Kile a 
pen a pen repris son sommeiL Elle se trouve ti es satisfaite de ce 
regime. 

0. Alexandre, 29 arts. Hysteric, douleurs de fete. Congestion conti* 
nue de la face. Palpitations. 

Ce malade a suivi regulierement le traitement habituel, 
transfer!, miroirs, el counmnes a i man tees. Sa figure est nioitis 
congestionnee et ses douleurs de tele sunt moins intenses. Ses 
palpitations out dhtunue. ses idees soul plusgaies, Him 6tat gene¬ 
ral est Lien plus satisfaisant. 

Jeanne A P? 13 ans. Choree unilaterale* 

Vers la fin d’octobre 1890, la mere de la malade s apercufc quo sa 
fdle avail des mouvementsnerveux dans touts sapersonne. Quince 
jours plus iard elle parlait hliffirilement el tout le rote droit etait 
altaque* Elle ne ponvait plus rerire ni rien tenirde la main druite, 
elle etait triste eon Ire son habitude, Pendant no mois. elle Pul suu- 
niise au traitement suivant : Bromure de potassium solution 2 
cuillerees par jour, infusion de valeriaue. pilules de Meglin, bains 
sulfureux, promenades reiterees, aueun changement. 

Entree le 10 derembre. eu traitement a la C barite, cette jeune 
malade bit soumise au I rai lenient par les miroirs et les trails- 
forts. Au moment de son nrrivee. lout le cote droit etait Frappe de 
mouvemants iHGOOrdonnes y le bras ainsi que la jambe, avec gri¬ 
maces de la face, impossibility complete de faire un mouvement 
regulier et demure he embarrassee. 

Le traitement ful suivi re gu lie reinent tons les matins* Apres 
quelqnes seances I'anndioraf ion devint rapide si Lien qu a la Im 
do I'annee. la malade etait presque rompl element guerie dr sa 
choree. La garrison sVst mainteiiue et aetuellciueiiL 10 janvier. 
elle esl complete. La malade est maitresse de ses mouvemenfs, 
elle pent ecrirc et la gaicte est revenue sur sa physiunomic. 




















VARIETES 


NOTH SUR L’ACTION I)U MIROIR ROTATIF 

SUR UN PEAU-ROUGE 

Par le I> de Grandchamps. 


Paris, le 9 ducembro 1890, 


Mon flier li mitre. 








Jr vims ndresse, romme vous me lavez ilemamle. une note rela¬ 
tive a niypnotisntion quej’ai eu 1 occasion dopratiquer sur un Indieu 
Reau-Rouge de la Irilm ili i s Sioux, Idlopourra vous servir pour 
I'etude ile la sensibilile aux actions hypnoliquesdans les difleren- 
tes races. 

RendanE lYle de L'anneo derniere, M + le dortour TmmiT. de Xow- 
York de passage a Paris, suiva.it aver un vif inleretles travailx du 
laboratoire de la Charlie* Eu qualite de roiupairiote, il domvait 
graeiousement ses soiiis au personnel du cirque anieriram de Uuf* 
ialo-lMll donl faisaienl partie one vinydaine de Remix-Rouges de 
diverses tribus. — Le dortour Tonuer a parouuru leurs prairies et 
a veeu aux milieu d eux. II me proposa ini jour de visiter aver lui 
un de lours chefs legeremenl indispose et de profiler de iOecasion 
pour essayer sur lui Radion d im miroir luurnanL 

Aeeueilli aver la plus grande courtoisie par 11, rfalstmry, l ini 
des adnunistratours et par le colonel Cody, je fus intnnluit dans 
la grande lente hula lee eu eomnmn par le maUule et plusieurs 
de ses eompagnons. Quelques-uns de cos Reaux-Rouges cunipre- 
naient un peu Ranglais el s cxprimoicnl plus ou mains facilemenl 
dans eetle longue. Tous me re§ureat avec la politesse et le grand 
air de distinction qui raraeterisent ees petipiadcs. II nfa pariL 
pour le dire on passant, que les Celebris romans de Kenimmv 
Cooper donnenl de lours inanieres une idee fresrxaete, 

Le malado. fige d’une trentainc d’annees. eta 11 rmdd dans une 
eonverture et combe sur une uatle, R paraissait soulTrir d une 
courbature avec embarras gastrique* Je le (is asseoir les jambes 
croisees. L appareil fuL installs devant lui sur un petit poelo non 
all mile qui so Erouvait la- Jimliquai an Sioux quit sagissait de 
fixer le miroir atteidivement, ee qu it III aussildt aver le serieux 
ol la (lignite que cos pimples out coulume d'ap porter dans lours 
moiudres aetes. Les aulros Indiens, couches on assis dans la feiilo. 
suivaient avec interet Jos preparatifs de Lopcratkm. niais on si¬ 
lence et aans manifeslur une curio site malseante- 
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TCn moins do cinq minutes, IVlTot quo rums nbservions comimi- 
lidment ;vu In bora I < are do la Charilb dans los eas los plus favora- 
Ides. so | mod nisi! sans diffirulto. L'lmlien etait dovenu pou a pen 
innuobilo : si s bras souloves oonsorvaieid la position quo jo lour 
donnais; la piqrtre d’une dpinglo eidimcee dans sos poignets on 
dans sos bras inis n Yd ait pas son tin. AneslUesie ot catalepsio 
avaiout old obtenues d'emblee. 

Jo pus nVassurer < jn il dtait on rndmu tumps do von u suggestible. 
Jo lui donnui on anglais bni'dro do so srntir imindiHatomont scm- 
lagd, do so reposor tranquil lemon I dans sa lento pendant le rostc 
do la jimrndi of, lo lendomaiu matin, dost* reveiller comme aTor- 
diuaire bion port ant ot dispos. L'iuterprete lui rope I a mot a mot 
('Otto suggestion dans sa langue. Pins, jo lui dis do so revoillor an 
bout d rino minute, oe qu it fit ponctuellemont* ’ 

Jo pris a tors nmgd dos assistants r| iti mo soinblbronf Irbs satis- 
fails, Jo me figure quo dans lour imagination to mddeoin doit 
lonir (juolrpie pou du prblro of du sorrier, J al su qmdqnes jours 
]dus lard par lo durteur Timner quo lo lendomaiu matin notre 
iimiadi 1 Ydlail ddt lard gudri ot avail insistd pour roprondio inline- 
diatement sos exoreteos. 


Si oo petit rood volts parad presenter quelqne interel jYu serai 
Ires heureux* 

Je vi m s prio dagroor. mon cher Mai t re, l-assurance de mes sen- 
ti ments d i stingues* 

D r de Grandchamps. 



NOUVELLES 


Therapeutique hypnotique. — M. Luvs a commoner sos le¬ 
mons cliniques sui* In thorn|icutiquo hypnotique n lhopitnl d<? 
In Churito.il los continuum toils los jours a dix licures. 
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ANNALES 

DE PSYCHIATRIE 


D’HYPNOLOGIF. 


CONTRIBUTION 


A L'ETUOE 



DE LA FOLIE 


(i) 


Par ,1. Luys 


membre de l’Acad&nie de medccine, 
mrderin de la Charlie. 


Oh dit depuis longtcmps at on re pete vnlontiers, dans lo 
milieu de la ye n era t ion contemporaine des alienistos, quo les 
troubles de la folio dispuraisscnt aprcs la mort, sans laisser 
de I races sensible* sur lo corvemi qui les a entendres, et que 
funs les efforts tellies dans le but de river uno veritable nnn- 
tomie patholoyiquc de la folie no sont que peines perducs et 
illusions drrrvanles. Ainsi quoit pent s en eonvainere d'aprcs 
la lecture des Complex rriuius des rerueils seieiitiliques, la 
science des autopsies, dans les services speeiaux, est de plus 
en plus sileneieuse et, an milieu de re mouveincut general 
d’entrainemcnt scion I ili que qui s'rst enquire dr tousles esprit s, 
au milieu de cet ensemble dc recherebrs multiples qui cher- 
ehent a pen&trer Ic secret des maladies jusque dans iintimilc 
des tissus, re doniaine special de In science fra lionise, injus- 
tement delaisse, n’a fourni, jusqu’ici, en delmrs de ce qui tou¬ 
che a l amituinie pnlhuloyique. de la jiaralvsio ycnerale, que 


(!) Communication faite au Congrds ilc Paris. 1S9U 
YNN*. DF. PSYCULATiUli. 
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des materiaux insuffisauts c*t mal enordonnes. II scmble, a. 
entendre les discussions qui s’olevent, soil dans les Contras, 
suit, dans Ins Soeldles savantes, a voir Jos alienistes no 
s’occuper quo do sYtiipttimes peu inqiortants ot fugaces, d’e- 
tiologie banalc, do faits optica, saris cohesion, <|in• lo eervoau 
n’existe pas pour eux routine substratum materiel d<*s desor- 
dres observes, et que ce n’est pas lui qui so revele avec ses 
manifestations nuormalos dans Jos divers troubles psychopa- 
tliiquos qu its out mission d’aliord do oonnailro ot do soignee 
onsuito. — Cost l’amitciinie qui Tail defaut dans les esprits 
qui scmblent s'en soucier fort pen. 

J'avouo quo lo problemc ost ardu ot quo los rapports dcs 
troubles do la folio avoe los lesionsorganiques qui los en^eti¬ 
ll rout, no sunt pas toujour# ladles a eonstator. Mats, on ren- 
litd, oos lesions olios existent; el si nous no los roconnaissons 
pas, o’ost fauto a uotro insnilisauce. mats, avail! (out, on no 
pent s’avaneor dans oo domaiuo special qu’nvee dos romiais- 
sanecs approfondies du terrain qn'mi va explorer. — II fan I 
eonnail re, n fond, los aspoots divers, la oonformation oxtd- 
riouro, norniale, do tons los departeuients do I'encephalo. II 
faut avoir dans 1 mil ot. surtont dans 1 'esprit, lino image lidcle 
dos elats normaiix, pour pouvoir aliirmer los etats patholo- 
giques do telle mi telle region, of, do plus, il faut avoir limbi* 
tiide do la texture intiiiie du tol on tel point pour reoouiiaitre, 
a un moment donee, les lesions profotides que ees monies 
points renferment. 

Ceei dit, pour fa ire voir los lesions spdiinles dont j ai a en- 
tretonir lo Congees ot presenter des documents probants, 
j’apporte iri, roniinu pieces a conviction, un certain noinbre 
de eerveau.v conserves par des precedes speriaux. — Los uns 
sunt normaux, los mitres sont pallinlogiqncs, do ih on u a four- 
nir des elements de jugemeut comparntif. On voit, on elt’et, 
au milieu de ccrtaincs regions des bossolures, lies hypertro¬ 
phies de substance ecrdbrale qui sont de veritablea lesions 


*TL * ■ A 1 


Ges sujots, au nonibiv do dix, que j’ai observes ot suivis 
pendant plusioiirs amices, prose utaient los types lies tuieien- 
liesvesanies des auteurs ; e’etaient des halluoincsa des degrds 
divers— los uns ivstaiont sileneiuux la pin part du temps; los 
nut res, obsedes, s'entcelenaieut avoe dos voix mysteriouscs : 
d’autres voyaient desobjctstcrrilianls — d autres se eroyaient 
empoisonnus, pour suivis et repondaient, en un mot, a cc 
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groupequel’on designe, d’tmc fnoou symptomatologique, sous 
lenom de delirants persecutes et qui, an point, do vuo physio- 
Iogique, ninsi quo jo l’ni toujours constate, no sont quo des 
hallucines. — Les cervemix tjmr jo prosente, ici, appnrtien- 
iiout a des sujots lominius quo j’ai ous, plusieurs aittioos, 
dans mon sorvico a la Salpotrioiv, ,1'ai pu Ios suivrc ninsi, 
nssister mix premieres obnuehes do lours hallucinations, 
suivre oellcs-ci dans lour mar olio otivuliissutife, obsodnnt 
sans cease leur esprit do. lours lamlinuellos snllioitations 
pour aboutir a la domenre tomiinalo ot a robtusion pro¬ 
gressive dc la perception du limmle exterieur. J’ai pu ainsi 
otmlier revolution du processus hallucinatoire a dilldmitos 
poriodes : dans sos porindes tormiuales aver excitation ot 
obtusion complete des faculty's ot dans sos poriodes do pro- 
gres, alnrs quo IVsprit trouble par moment, d'une fa run trnn- 
sitoire, conservnit encore sos points do contact aver quelques 
fragments du mondc exterieur, 

Chez les premiers sujots, ceux qui sont, arrives a 1‘etal de 
deineuce complete avec excitation, on cst frappn de roneontror 
1‘hypertrophic de oortainos regions spccialcs du lobe paracen¬ 
tral el do ... ootto hypertrophic sur Ios deux lobes du 

cerveau, eimultan^ment. Oa sail tnaintendnt que cetto region 
du paracentral est lo point do coullm nre di>s eireonvolutions 
psycho-mot rices de leeorco ccrdbrale id que c’ost dans oos 
territoiros sperimix quo les reserves do I'innervation psyrbo- 
motrice sont particulieromentnccumuldos. Cette hypertrophic 
considerable denote done uu foyer d’oxeitntum ooutinue, 
absorbent, a lui soul, la vitalite dos mitres regions eerebrji les, 
qui son I, plus on mains, entablement amoindries. Chez ces 
anrieus liallucincs, en proie a oo travail coniiim dVxeitnlion, 
laiisorption subjective, comma on dit, el ait complete ; ils 
r6pondaient mal mix interrogations du mondc exterieur el ils 
vivaient ooiitiiiiiollenleiit absorbes par leurs iddes fixes, 

Chez ceux qui out snecombe fortuitemcat, avant que le pro¬ 
cessus hallnriuiitoire ait parcuuru son evolution complete, 
I’aneaiLfissemmil do la perception du motule exterieur tdexis- 
I ait pas. Ils parlaient encore, ils ctnicut lueidcs, ils sentreie- 
naient volontiers dc leur- bhVs iixes, des obsessions qui les 

poursuivaient. 

rJioz un sujet dont je prdsento ici le cerveau, la malade 
etait atteinte d’une hallucination viscera le. Elle avail dos 
hallucinations irrndiecs de ses plexus intestinaux el, a la 
suite, elle avait engeudre 1‘idde morbide qu elle avait un tienia 
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dans le corps. Cetamia imnginairr (Hail drvenu pour die une 
obsession permanente ; die en pnrlnit sans cesso, elle rai- 
soimail ies ullees el venues de re lamia dans sou esfonmr et 
son intestin. Kite le sent a it comma une reulile et, en dehors 
do eette idee fixe, de nature hypochondrinqur, elle etait coin- 
jiletiment lueide, pnrlait avee nettetc des chosos amiiiantes 
et. etumne elle avail reru uni; eertaine education, sa eonversu- 
lion n etait pas sans interet* 

1311 e presentait done im veritable 1 melange de folie et de 
raison, Ellesuecomba d’unc (aeon intereiirrente et jr preseiife 
actuc Element soil ccrvesiu, rpii ofl'n- des partieiilurilrs tres 
r 1 !'inarr[iiaI i]rs. 1/byperl mphio dul-dje pararenl ral, que 1'nn 

rencontre d ? une fagon si marquee sur les cerveaux des anciens 
halluciues, idexiste, ici, que sur un seiil lobo du cerveau (1). 
Elle est tres accuser et forme une espoce de Crete ou de gih- 
bosite, et, chose remarqunhh\ bautre region paracentrale se 
trouve dansles conditions liormales, Ou est done ameue a 
dire, ricu que par lVxnmi , ]i tie res fails, que, dans ce eas, le 
processus hnllueiuatoiiv n’avait pas encore eu le temps de so 
completer, qu’il nVivnit porte son effort que d un seul rote du 
rorveau, respcetnnt aiilsi banter.— (Test a Fable «ie cel to sine 
pie disposition anatomique que cette femme a pu presenter, 
pendant sa vie, cette coexistence de rhullucinatinn et de la 
Iuciilite, et Foil pom rait dire qu'elle delimit avee un lobe de 
son cerveau et qu‘elle etait dnm uree salne aver {autre lobe. 
J’ajoutrrai, centime complement, (jut; jbu fait, aver la plus 
grande attention, rexmuen dr 1 intestin dans toute sa lon¬ 
gueur et que je n'ai pas trouve la moindre trace de ta-uia 2\ 


Dans le memo nrclre (Tidees qiit 1 jepoursuis actuellement, jc 
soninets eii core a Fexainen des members du GdngtCS un 
veau conserve, qui est, si je ue me tminpe, le premier docu- 


(1 1 L’hypertrophie du cerveau chev, certains aliened n T cwt pas un fait rare* 
— A ladle de mensurations faites avee mes instruments ccplialometriquesj 
fai constate che/- un certain nomht-e (Patients aueints d hitUuciuatiotis et 
do mania ch rani que, que La inoyenne L>talisee den diametres frouto-occipi- 
taux m’a donne 1c chiffre tie 512* — Le chiffre d’un groupe egal de sujets 
wains du mo me age etaut do 498. — i Voir Je Journal VEnrephnle> 1886. — 
Mid no ire sur la mensuration do la tStc.) —Voir encore le travail do Bruuet 
Hypertrophic du cerveau chez les atienes* Annale# Medico-Psycholo^ 
gigues IS74* — T. I, p* 177, 

(2) La cerveau de cette malade est represents dans mou Tr&itcde Patho¬ 
logic meutale, pL VIII, tig* 4 et 4\ 
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meat I'l'iatit' a 1'anatomic patholu^iqur mi, plnlnl. mix ilispo- 
bilious anntomiqurs propros a riiyimotisme, II s'nyil, cn ■!. 
d’tmn femme hyst6rique, douce d'uno sensibility exquise, 
i*xtt'U-pliysioluii iipio, hypiM'lisafil«‘ et tjiti a siKTombr anddeu- 
tellement. 

Ci* cerveau, dont on vena la description data iliac avec l his» 
tuire patholnyqqur dr la malatlr, a rle drrrit, aver tons 
details quit inrritc, dans inuti mivrajfu sur I'Hj'pnotisme daits 
ses rapports avec la pathologic mentale. Jr nr iais quo signa¬ 
ler, ici, las deux partieuUirites nnatomiqnes leg plus mmir- 
qm 


On Voitj sur lr lobe gauche, au niveau 


s 


Rolando, unr unmlialie trrs reinarquable dans la disposition 
des circon volutions, [l s’agit d im pli insolitc qni, sons I'onur 
de ruin, s'riifoiu r dansle sillon de Rolando et eearte on avant 
el enarrieiv leseimnivnlulions mai'Lii aides. Jr nmsidero cello 
disposition jusqu'a mumd ordrr rniimu 1 i h I a 111 tout a tail rxo q>- 
t ion nolle. Jr lie Ini pas oncorr rencontroe sur d'autrrs rer- 
veuux rt ? en laisant In revue 1 drs c^ent tivnte-drux. rrrveaux 
sees qui constituent tna collection. jc tfai rrnrontrr aurim ms 
soiiildablo. (loll t‘disposition a rial c Mil iq no. qui r>j i|r nai^anrp, 
imjdiquo cintitq en iiiveur dr l\ v tut hystcriquc ilr octto tonnne, 
line disposition primordiale fatale, qui a du donner unr lour- 
irnrc s prelate a srs idees v t a son oaraelrrr rt planer sur lVdat 
ncYropathique dont ellr a etc tourmeutee toutr su vie. 

La sreondr parlieidaritr auatomiqur rst relative nu drve- 
lopprrunit rxeessif des regions du lolir enrrr, prinripnlrinrid 
dans lr lobe droit, disposition specials qui rst pent-elm ru 
accord aver l'etat ddiyprrrsthrsic sensitive dont rile r la it 
ineessamment tourmriitee i * 


(1) LuvxS. — Lemons sur I’Hypuotianie* Paris 1889. — PL XII et XI1L 
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ETUDE MEDICO-LEGALE 


SUR UN CAS DE MORPHINOMANIE CONJUGALE 


A PEOPOS HI! 


L’AFFAIRE WLADIMIROFF 


Pur Lo Doctour Gi’imbail, 


A Delon Interne deg Asiles dTAliduds, 
Mfrlccin Adjoint de la Mai son do saute d’lvry, 
Clironiqueiir scieutiflqiie au journal « VEvenentent 


Si Fan organisnit, parmi los homines do ecrur, un plebist He 
d’honnnur pmir jugcr ret aventurter ii*<onp^ dans sms ealruls 
id yengeautpnr tin iufame assnssinut d'uvoiretr domasqur 
id rcmiduit s jo mo porta garant qui\ runaniniite des voix, la 
poino ipii l a frappe acruit declnree infiidTisante, on regard tin 
crime odieux dont il s*cst rendu Fnuteur* 

CVst ipTnit sortir do cos catastrophes linalos do lammim 
qunnd la femme ineurt et quo Flmmme Ini survit, il fait Inn- 

jours triste figure, Nmjs no pa..is pas vnlnn tiers a la 

main qui, lvuvantpas tremble pour to meurtre, so doroljo pour 
Ir suicide ; — oar, nlors, dans rette doulournuse partie, on 
les enjeus no srmt autres quo la vie L'llt^momOj c ost rhomme 
q id trie ho et la femme qui pain. 


A Foecnsion du crime do Yillo-d'Avray. mi pnrla ddui suU 
eide a deux, dune avenhire romnnesqnc ; on nous uiontra 
‘Wladliniroir comme un jouno hnmine alible d r ammu% emportd 
jusqu’aux plus roupables ermirs par random 1 do sa passion. 
Tout autre 1 nous Font revelo los dehats qui so snnt domains 
devant la roar d’assises do Versailles : nous savous mainte- 
nant que los inexperiences oi la frmgue do la vmgtiemr annbe 
n’ont rion a voir dans sou crime 1 . On pout lo con side ror 
n ui in i r mil i m ] h 1 1 s i f* id mil viidmit H Imilo sa vio I A nu Mini' ■ on 
faveur do cette opinion. 

DTino inquietunte precocite, ses erderes d'enfant, srs capri¬ 
ces inconoevubles attristent sa familla. Il so fait renvoyer de 
vinLit institutions et so montre,.part out, vioieux el iucorriffiIdo. 
Plus turd, impatient de metier la grande vie, il u’a qiFiino 
preoccupation : so cherclier do Fargont par ions los uioycns 
possibles dans lo but de satisfaire son giut . . . lo plnisir. 


I! 
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Sun crime so complique. pour nous meileeins.d'un double 
attentat: e’est um* inalatlo qu’il a laehement assassinre. Mine 
Dida, a la physionoinie douce et charmante etait um* nwrphi- 
nomane : ello prrnait chaqtio jour, en injections, sous la 
pcaii, une quautite roomie du poison qui fait do nos jours, 
taut do vidimus. Par b* fail do cot,to habitude morhiilc, olio 
so tmuvnit placer dans une position d'rsprit capable de 
susciter autour d’elle des sentiments do pilie et de enmpas- 
sion, plutdt quo des ideas de convoitise et d'amour. 

Voile pourquoi le maebiavuliqur meurtrier, emitemptour 
de toute justice et de Unite humanitc, ne mcrite ni I’auninne 
du coeur, ni menu* l’iiululgence quo la science accordn si 
libera lenient nux necroses. II nppartenait tout ent-ier a la 
justice armee de ses rigueurs. 

Aussi bien — et quoique ses rrimiliellrs ineiiees constituent 
le fond menu* du proces et sa raison d’etre, — n'est-ce point 
tant de lui quo de son intercssante yictimequ’il sera question 
dans cctte etude. 


* 

+ 4 - 


L’etranpe conduite de Mine Dida, ses inconsequences, le 
desordre apparent de sou existence formant tin si violent 
eon I rust e avee soli diliiealiini d ses tendances anlerieures, 
ont soulevo one question mediro-lcgalu pleine d’interet, bien 
quo ne reprf seutaiit dans I’aHViire Wlailiniirolf qu’un element 
secondaire. 

La pauvre femme si belle el si bonne, disent mix qui la 
coiiiiurent, dent la pliysionomic ouverte et sympathique atti- 
rait les regards tout en commandant le respect, so laisse 
prendre mix channestrnmpeurs du miserable, eonune lalonelle 
imbecile an rairoir. Innocente creature, elle llaire si pen le 
piegc — grossicr pourtant, qui lui est tendu par l'aventurier, 
— quo sa famille et ses amis out tontes lea peincs du mondr 
ii lui ouvrir les yeux. 

I)es la premiere entrevue, elle ne tmuve pas la force d’licon- 
duire ret aniourenx prompt eomme la foutlre : son jugemeiit 
eat en defaut, die tie sail pas lire a travers les declarations 
passionnees l indigne comedie du chercheur de dot. 

Ame i’aible et naive, esprit maladr et chinieriquo, elle accepto 
des rendoz-vous, se compromet a plaisir — elle so donne 
tout entiere —■ et cola sans quo la tourmente ties sons se soit 
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dcvee, c:«r Fhubitude dr In morphine a vito fait dVtcindre 
ehez ses tribut.aires toute passion inntorielle. Qndques jours 
siUfirriit pour que ful adteveo la canqude do eetto mnlade 
sans volonte et sans resistance. 

Et alors commence rette via a deux, a la fois ctrnngr et 
coupable, mouvementee d romnnesque, k dieval sur la nriai- 
so!i i\r saute et las lioux de plaisir. La fiance d'ocrasion 
injuria sa rnaitresse— il la uialtraitr, il rudnie son amour- 
propre dr femme, il va jusqda la trapper, d die rcslc. Ella 
resle, rt sun attitude esf humble id rcsignee an fact* <h- re 
niaitre qui n’a gn ere plus d’egards pour die quo le boyurd 
vis-a-vis du ninujik. 

I n voile epais s'est etondu sur ses yeux : die trouve, dans 
stm cumr Idesse, des clans do pitic pour exruser dlricxpliea- 
blcs emportements et dew mots do pardon pour les faroudtes 
menaces do ce sauvage Cosaque, qui vit a ses depens. 


Quelle lamentable odyssec quo la vie do eettc jeurie et si 
irialliciireiiso creature a qui pouriant Sous les bonheurs 
par*aissaieiit reserves ! Belle, riche, heureuso, die esf vii time 
de la jalousie de son muri 3 £rapp6 d’im puissance, M. I)ida, qui 
se read eoupable vis-a-vis dVlto du plus enniind des empoi- 
sonnements 1 celui de la morphine. 

Morphiiiomano Ini-meme, rendu pur I t'Hot de edte tyran- 
niquc passion incapable dr rcinplir ses devoirs de muri, il cst 
luordu a la vun de sa iemme jeune et belle, par de cruel s 
soupgous et tounueidedi* diimeriques inquietudes. Astudeux 
et pe*rfide, trial cnusdllc par nnr IbHe jalousie, il dierdie un 
inoyen rflirace pour protegee sa femme centre les ddaillanees 
possibles et Lentralnement de la passion. Et comme depuis 
les croisadeSj le renouvdleumnt des sicelos tda plus laisse a 
l’antique bouclier dont le musee deCluny nous nitre un dernier 
specimen, quoin intend retmspertif— il sadresse a la mor¬ 
phine pour eteindre ehez sa malheumuse eompagne tout cveil 
do scnsunlite ct prevcoir toute surprise de rumour* 


Ce trait de mantra nest point banal: le criminal rafihie- 
meot de cet emascule f6roce, vantant a Sa femme les bonheurs 
artificiels, les paradisiaques tclidtos procurers par la mor¬ 
phine, dans rintention secrete de tuer ehez die les tentations 
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do la chmi\ i Mitslilnr urn* dos ennsoquonees les plus impre- 
vuos ft Ji s plus singulieros <!«■ not re dpoquc ultra-oivtliscc. 

Cortes, la tendance ties morpliinoniaues a lain* el s prose¬ 
lytes fsl bion coniine ft admise sans eonteste. 

y 

Cfpendant on conviendra avec mol qu ils n’ont ji«dut ordi* 
nairement pour butde compreno tire la vie dolours scmblnhlcs 
mi tli 1 supprimor l‘uii dos plus mystf rioiix attributs do la nature 
humnine. Lour desir secret —dont ils nc so font memo pas 
1’aveu intoriour— n'otlVe, on soi, rien do crimiiiel. Ils so pro¬ 
posal]! siin[domeiit df so order dos eumpngiuins do ddbmiehe 
au mdino litre quo I'alcooliquo, l'upiophngc, lo buschisehc in, 
oupeut-fetre plus simpleraent encore, tlo faire pnrticipcr a lour 
biemetre qua ml its ignorout a quol prix il sora plus lard 
achete, lours amis ou lour entourage. 

Mais quaud line pensde eoupablo so trouvo a I'origfine de 
lours porlidos instigations, oommo o’ost lo ous do M. Didu, il 
Jaut avnir lo trislo courage do tos cuvisugcr ounmie do veri- 
lables attentats en riitmiiour dosquols 1(* toiups ost vouu, pour 
la niddocino legale, d’ouvrir nn chapitrn nouveau, loquel nc* 
manquern pas, croycz-nioi, d intdrot pratique. 


Point n’ost bosoin, d’uilleiirs, pour les reprimer ot les 
punir, do forger line pdnnlitu nouvelle. Pcndtrons dans Tar- 
sonal des lads, nous y Imuverons los armes suffisantes pour 
vonger lo crime quo eommet tin individu. morpliinomano ou 
non, on enipuisonnant son semblable. 

Particle 301 du Code penal ost formal a cot dgard : 


Pst qua I i lie ompnisonncmeul hml attentat a la vie dime per¬ 
sonae, par I'cll'e! do substauccs qui peuvent d<miior la morl. plm 
ou moins jpromptemeni, de quelque inanidreque ces sub tan cos aioiit 
did employees ou adnuuistrees, et quelles qu on aient did les suites. 


De memo F article 317,§4 : 

m 

Celui qui aura oooasionne a autrui unemaladie 'onincapacity do 
travail personnel on lui administrant volontairement, de quelque 
manic re quo oo suit, dos substances qni sans dtro <lo nature adon- 
nor la raort, sont nnisibles a la saute, sera puni... 


Ou pourrait-on trouver une substance plus prop re a 
detruire rapidemeut la santc, quo la morpliine, surtout in* 
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jeotfie sous la peau ? Ellr? altera les tis^us, olio compromat la 
raison ; son habit,mlo esl synonyme d/une imperiouso tyrannic, 
oar olio devrloppe, pnrsu seulo pro son eo an soin do lorga- 
nisme, mi etat si special, — alle y produit line serio do modi¬ 
fications si profondes, quo lorsqull vient a on fit re privo 
memo d’uiio I'aible dose, il ost instantanomout tenable par uni' 
serio tlo matnisessi nmnlircux, do duiileiirs si eruelles. quVllos 
sont nu-dossus des forces liumuiuos of qu'olios uooossitont lo 
retour au poison habituol. 

Quant an fail lui-nioino, d'empnisonnement, on ost-il mnins 
etahli, qu’il so produisr par la honcho, on toute voie naturelle, 
ou qu’il result© de Fintroduction sous la penu do substanet'S 
toxiqnos, Ann i mouses, viniloiilrs V La mort no pout-olio so 
produiiT par lo nmliirl avee 1’ioii do quelquos gouttes d'acido 
evauliydriqiie V olio hitdefonnindo rlaus certains caw, rappor- 
tos par los auteurs spociaux. par la penetration do poisons 
dans In eavifo vaginal©* Lecurare^ lo plus terrible des poisons 
nerveux, notueque lnrsqiril osf admimst v6 sous la peau on 
depose sur une plaie. 

Tons ees modes d'enipmsrmnoniont no sont-ils pas Agate- 
mont puntssublos ; on ost-il un qui paraisse plus excusable quo 

Taut re ? 

Non certes, ot sans aucun doute celui qui sous qinin niolif 
auffisant i y autoriso — co motif ost unique, il n’est autre 
qu imo affection roconimo incurable, of s’neenmpagiiant d'in- 
tolcrablos sonltVaneos -pratique a son seniblnble sans I'aulo- 
risalinn prfialaldc du modooin, uno piquro do morphine, so 
rood ooupablo dYmpoisonnemeuL au memo litre quo s il out 
melange aux aliments do sa a ietime t'arsonie, la eigne ou la 
strychnine, 

Saventdls on outre eeux qui n’hdsitont pas a morphinism' 
lenrs paroils a quels dangers immAdiats iIs los exposout? 
Certaiuos idiosyncrasies, des predispositions partieulidres 
remlnn! pnrfois exlromeinent dangereuses, ou memo mortelles, 
des doses iufinit&simales de cet alcahmle. Los empoison nc- 
inonts graves par einq milligrammes dr morphine no sent 
pas rapes dans lesannales de la science, 

ilais jhdmots quo la tolerance s'Atablisso — east la regie, 
Yoila cron chez la Auctimo un Alut do mahtdio qu'on pen I qun- 
Iif*or do chronique jnlluis prosque dire d'ineurablo, tolloment 
rst faiblela proportion des morph i noma nos qui guorissent. 
Encore raUeinte portfie i\ la smite generate est-ollepeucompa- 
raldoaux dosordres profonds quo l habitude morphinique ost 
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susceptible do provoquor dn cute ih-s functions intolloetuelles 
et sensible*, pour pen que pr£exist6tine disposition ceiehrale 
fueliouse timlc preto ;i recovoir de Tagout toxique lo choc, 1 im¬ 
pulsion qui lui permdttra devoluer. 

Cette predisposition particuliore nr manquait pas ehcz M" ie 
Did a suns la forme d’hysterie aiusi quo la declare In I) r Mulct. 
J[. le prolessoiir Hall a demon!re quelle elait irrespousable 
dc ses actes. L’lllibitllde dll peisnn avail detrempe le rcssuct 
ili* sa volonte, deja al'faiblic, au point de la livrer sans resis¬ 
tance, mix caprices des impulsions qui assidgeaient son esprit* 

•Avant de prendre dc la morphine, 0lle pr6sentait tons les 
allrilmts psychiques de la grande nevrose : excitation facile, 
humour fantasque,caracteremobile. Anssi l<-s alms de morphi¬ 
ne ei de eocai'ne ont-ils eu beau jou a fallv d'elle line veritable 
alienee. Sous luur iidlucuee, les plus graves drsurdres cere- 
braux s'installent cliez i*Ue : idle devient hallucinee,elle deli¬ 
re, mi doit I’enferiner dans diverses maisons de smile. Aloes 
sen [emeu f se dissipenl les aecesaigus, determines priuripaln- 
ment par Tabus de cocaine. 

Main lo ivlnur a la saute complete do 1* esprit no sc fait 
point encore. La seusihilite rosto detraqilcn : elle nn pent oppo- 
ser un from mix sollicitaliofis inslinctives de son rorvoau 
surexcite. Elle cede et s’ftbendnnne aux premieres tentatlves do 
Wladiiniroll'. Elle peril timte direction d’elle-menic : elle se 
roniproniet a plaisir, ouldiant qu’elle a la garde do t’honneur 
d’une famille. 

Delaut absolu de volonte, absolve de direction, deviation 
de T axe moral, voila des stigmutes non teompeur* de cette 
degenerescence nemtale si particuliore, que Tabus de la mor¬ 
phine rst suftisant a provoqner choz les natures predii 
siVs. 


¥ * 


Croit-on que de Idles atteintes porters aux functions les 
plus elevees dela nature luimainedoivent ochapper plus long*, 
temps aux rigiieurs de la justice ? Et quand Texeitation, la 
provocation coupable a la pratique de la morphine, vient du 
mari pour s'exercer vis-a-vis de sa femme, quel crime esl lo 
eten ? 

Ici, encore*, inutile de ereer des lois : le code est bion arme 
contre le conpnl.de, si on consent a fa ire rentrer parmi 
lex exces, sc rices on injures graves la contamination d'mi 
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cpoiix pur I'mitro, la roiilrurtittiou suggestivo dune habitude 
qui partiripe a Ja fois, do la malndie et du vice. 

Qii'importo on ol'l'ot, qu’un opoux perisso vicliino <l«offols 
louts, inais invsistibles do la morpliitio, <>n quil succunibo 
satis lVITort mourtrier do sou conjoint, quaml cVst la memo 
main qui instillele poison on qui tient Farnic : aiguille veue* 
neuso ou poignard homicide. 

Ji’sais le cas d’un mari, vivant aver sa fommo on otat do 
parl'aito incoiupaliliiiilo d’limncur qui, sourunisement, ct par 
des artifices trop longs a dcorire, poussa sa femme & con¬ 
tractor rhahituilo do la morphine. II roussit a fa ire d’clle use 
morphinmnnne ot so sorvil do eotto passion provoquoo — au 
coin s d ini [irocos on divorce —eomuied un argument qui snl'- 
lit po.ut-otro a entraiuer la conviction des magistrals. Si jo 
n'avaisoto lie par In secret professionne!, jo u'miniis pas liesite 
un instant a demmeer eotto infamio a la rigin ur des lois. Jo 
la dononce id, sous le voile del’anonyme. 

Ensso-je Inmvr un Iriluinal accessible a inos arguinonts, jo no 
sais : pourhmt, quels sont les jtiges qui hesitement a appli- 
quer la sevorite des poines a un mai i, admiuistrnnt a sa fonnno 
a petites doses non morloJles, inais toxiques pourtnnt, ct sou- 
vent I'oiii ivf's do la strvehnino ou de 1’aconiline? 

J if 

Ges poisons, copendunt, no rrrent pas rht-z les vietimes do 
Laura Hie is qet inqulnyublebesoin de repetition, rettr ]ia]>itnde 
tyra unique <[iii pousse invinciblrment mi !>unbeau, ei passant 
parTasite d'aiieneSjleinolheureux qui ost devenu son rscluve, 
sans quun rot our en arriere soil presque possible, Quant a 
lnir toxicite relative, idle u’esl gu< re moins considerable dim 
etito quo tie rautre, etje no sais si les alterations pi-oduites par 
la morphine dans le systeme eireulatoire, les lesions qu’elle 
pruvoque dans les centres nerveux no penveiit el re inlses en pa¬ 
rallels 1 aveeceltes quo do ter mi nent les poisons les plus redouta- 
bles. 


Jo n’ai point eu la pretention dVlueider, on ces quelques li- 
gneSj tons les problemes sociologiques desqnels releve la mor- 
phinonianio conjugale, oblige que je suis de me restreindre a 
un cas unique, cclui de Mme Dida. 

11 estj cependant, au point de vuo des rapports du manage 
et de la loi 3 une consequence dc l’habitudo de la morphine 
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w 

ennimuniquee d un (‘jimix a I’autro, vis-a-vis dr Iaquolle jo nu 

dois pas carder le silence. 

Le code civil udmct, an nomhrc des injures graves, la con¬ 
tagion syjdiititiquc d’un dpoux a l’nutre. H ost ponuis do so 
demander si la transmission d’une habitude toxique, avec ses 
ninsdqiioncos fatales, ost moins eoupnhlo quo cello d une ma- 
ladie grave, sans <loute,mais curable, a pros tout; — si pour un 
conjoint, la faute est liioins pmiissable d'iulnser dans I os 
voines de l'antro un gonue virulent quo d’y faire circuler un 
redoutable poison. 

Dans les deiixeas,il s’agit dune lnaladio ohroniquo, commu¬ 
nique!*,— j'admets qu'olle l’est seieiiinieut — el jo mo demiindo 
si la premiere ne reeoit point de lognremeiit do la passion, 
do renti'ainomont des sens uno eertaino attdiiuation qu'on 
refusera a la seconde. 

Lours tcrriblos consequences an point de vue dtt ran- 
riage no sent pas si diMirentes : olios alteignont direPte- 
ment o| tout d'abnrd, la sphere genitale. Lour lot eomtuuu, 
c est la sterilite, l avot lomelit, la faiblesso iiiluV on le ddfaut 
do viabilitd des oidauts, quaud ils surviveut a {'impregnation 
do 1 eurs parents. 

Encore dans la syphilis, les actes prelimiuaires de la gene¬ 
ration s i >nt-its deineures possibles, tandis quo riiahitude do la 
morphine frappe la puissance g6nitale menu* des epoux. Elio 
rend silcncieux les centres genesiques, abolit tout appetit seh- 
suclot eteiut luute ardeur. Nous 1‘avims constate eliez Mum 


Moil eminent confrere etami, le doeteur Lutaud, medeein dc 
Siiiul-Lazare. avail constate ties 188.”. cette propricte elective 
de I’alcaloide do l'lipium dans lo doniaine special oil il oxcrci*. 

A 1'occasion d’un savant travailiu par lniala Soei6te demcdc- 
cino de Paris, et reprodnit duns VUnion Medicate [\ ilforniu- 
lait cette loi quo j ai on, inainles fois depuis, le loisir do veri¬ 
fier. 

La morphine employee regulierement par la methodc hypo- 
dermiquea une action elective sur lappareil utero-ovarien. File 
supprime la menstruation, produit la frigidite et eteiut pour 
ainsi dire, la vie uterine. 

An train dont void les el loses il no sera it point surprenant 
que nous eiitcndissions un jour prononcer la separation ou 
Lo divorce fomles exclusiveinoiit sur i'etal do niurphiuoniauio 


(1} 8 avril 1SS7, Un ion medicate. 
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de l’lin drs conjnints. L’oxeuse, crrtes, nc mnnqiuTuit point 
tie. valour, d’mitant quo lepenchant i\ abuser de la morphine, 
n est point regie par la srulc puissance do la volonto. Son 
imperieuse noeessite rst Ir rasultuf d’aptitudes inn Unlives do 
rorganisme roelamaiit, par bostun, le stimulant oblige, 11 
crhappe done au libre nrbitrc do rintoxiquu et rVsf la co qui 
constitue surtout sagrnvito. 

Phiii ivsumer on quelqttes mots eotte etude, et on forme 
dc conclusions, jc dirai quo : 

1° La provocation k hi rnorphiuomanie doit etre assimiloe k 
unc tentative d’empoisonnement; 

2° L'introdurliurisouslu peuu, on injections hypodormiques, 
dr solutions de morphine coustitur un reel et veritable rin- 
poisonnemeiit ; 

li* Pratiquee par Pun des rpoux stir l 1 autre on dehors de la 
prescription medicate idle seeomplique d*nn inf&me attentat; 

4° Bile entrahuq an point dr run civil, des consequences 
extremcnienl graves, non prtivues jusqii’iei, dont la connuis- 
sance s’imposo a rattention dus magistrals, et dont les trilm- 
naiix auront a connaitre tot on lard, riant donne le numbre 
chaque jour croissant des tributaires de la morphine* 
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SCR L’ACTION THERAPETJTIQUE ET PHYSIOLOGIQUE 
DU CHLORALAMIDE CHEZ LES ALIENES, 

Par le I) r E. Marandon de Montvel, 

Medecin en chef des usiles publics de la Seine. 


Hans lVdmlr di' faction thdrapoutique ilu oliloralnmidc choz 
li s alidads j’ai prneddd comme pour lr metliylal ot lo sulCutifil, 
Le relevC a pnrle sur l'etnt do smmneil, do voillo calme ou de 
veille agildc, ot cola heure par heure t du moment clti much or a 
Vinst an t du lover ; il a oil lieu mm seulemeiit durant la medi- 
ealinit, inais encore qiielquos jours innncdiatrment a vant ot 
imnn dialoinonl aprds, alia do peruiettre los comparaisons. Lo. 
oniitrdle do l:i prnbitdet do I’lovaotitudo do voillour charge do 
ces operation s longues ot mmutieuses a 4(6 lo mgme : il con- 
sislo a laisser le gardiendo unit dans rignoranoo alisolue du 
trailoinont. (,)uand lo suit- il so prdsonto pour prendre son ser- 
vioo a la oinijoioino soolimi a laquelle il ost oxclnsivemoid alla- 
olid ot i>11 smit reams tous los malados on experience, lo olict 
qui a don't, on son absence, ndministrd los potions que jo con- 
soillo d’edulcorer 6 cause dc rainortuuio du chloral amide et de 
donnor d'assoz lmn no hotiro a cause d'uno cortairie loidour 
ri'aotion, lo ohoflui romotla listodosmnlndes a observer. Sans 
point do ropdro, s'il s’aviso do pointer au liasurd, il (buriiira 
dos reuseignements dont riUcoherence ot tea contradictions 
trabiront su fraude. 

Durant dix mois j’ai essay6, dans cos conditions, Iechlorala- 
mido sui* soixante alidads do mon service : jo 1 'ai proscrit 
do deUX a six grammes et dans luoii dos cas j’ai pousse I’ex- 
nennientalion au dolii do Ireiilojours, l.o nombro lies stijels, 

lea doses et la durCe de la indication me paraissent miioi i- 
ser des conclusions. Je me bornerai a relator mes observa¬ 
tions personnelles sans 6talage de vaine erudition : l’impor- 
tant, on matiore therupeutique, ost do racoutcr co qu’on a 
soi-m4me vu. 

Do mes soixante alidnes soumis an chlorabunide, vingf-einq 
dtnient attaints de folio simple. 11 convict it do soparer cos 
dorniors on doux grotipcs. I*armi los purlieu liiritos quo lo. 
voillour a charge do relever bon re par Iieuro, j’ai siguald l'etut 
d’ugitation on de online du malado durant la voillo. En diet, 
ces deux especes d’insomniesont a diilorencierj tel hypnotique 
qui a prise sur l’une no l'a pas ton]ours sur 1’autre ot rest pro- 
oisi’uionf If cas du chlondamido. Six do mos vdsaniques, qui 
ne dormant pas, ttc presoutaient anomie agitation nocturne 
out l’ourui ues ’ rcsultats excellent^. .Laura is desire en 
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reiinir un ulus grant] nombro, jY n'ai pu, ear la constatation 
exncte d 1 1 Vinsonmie c aline chez ties nlienes incapables dr 
rrnscigncr et .clout ;i ii(*nTi i • manifesto l ion m* revele la veille 
estehnsr difficile, qu'il ensoil. res six aliomYb qin etaient 
des lypetna liiques, nut goiite dr suite, a la seiile dose dr 
11’uis grammes, nil repos rrgulier do six a Unit heures, pros* 
quo bmjuurs mu tit m, sans uernuhima ncr ni indisposition 
qiiolennquo au rbveiL Most juste (Tajmilrr qur f lix jours dr 
traitomonl oonstituorimt la durrr fa plus Innguo, lr sommeil 
aaturcd riant vito revenu comme si Jr remedr m avail hate 
Ir retonr, Yoici, dailieurs, rrs six ras ; 


Observation I Paul Bas..., M2 ans. lyprnmnie aigueavec degout 
de la vie el tentatives de suicide, Calimc mats dorl a peine deux 
heures par mitt. Pendant une semaine trois grammes de chloraln- 
mide lui procurent de six a neuf heures conseeulives dr repos, 
grande amelioration dr Lotat menial, Le medicament est suspendu 
et Ir malade continue a bien dormir. 


Observation II. — An at ole Clou..., MG ans, lypemanio aigue a 
forme hypochondriaque aver difficulty^ a sulimenter, Lc malade 
est calme la nuit, mais il dort d ordinaire deux lieurrs d im som- 
ineil inlemmipu, exrrplumnolUmeiil Irois lusters, Trois gram- 
mes de (‘hlonilnniidc lui procurcnl duranf six jours de sepl a butt 
heures d im sommeil ininterrompu. Le medicament est supprimr 
pour coni role, lr malade sans hypnoUque continue a biendonnir* 

Observation III . — Paul Logn,.,, 38 ans, typemanie aigue avec 
non d> re uses hallucinations de louie qui, sans agiter le malade. le 
tiennenl rvcille presque loale la nuil. Durant huil jours avec trois 
grammes de iddoralamide on ohti.cn! de sept a neuf heures de 
sommeil avec une intennittrnce. Le medicament est supprime 
pour co ut rule, Lin sumo ie re pa rail, De nouveau trois grammes < le 
cldoralamide donuent duranl ueufjoursun sommeil do sept a neuf 
heures sans Interruption* La suppression de ITiypnotique laisse 
cette fois les chases en c l at . 

Observation IV. — llippolyle G.,.. 55 ans. lypemanio aigue avec. 
conception dyiirante de ruine et de culpability; calmeil dort h peine 
une he lire par nuil el encore- pas loujoiirs, TroEs grammes do 
rhlornlmnidr procurent pendant dix jours de sept a neuf lieures 
dc sommeil avec line iutermitlenre de temps a aulre. AnioJioratiou 
de Letal mental. Sans liypimiique le malade ilorl de cinq a six 
lieures par nuit d un sommeil interrompu une ibis. 

Observation V ,— Desire Tal..,. Ml ans. lypemanie aigue avec 
hallucination et illusions psychiques de la viir el de l ouTc qui ne 
dyterininentpasd'agitaiion, mais une insomnia presque complete. 
La jn a lade est conscieul de sou rial., Durant une semaine trois 
grammes de ehlornlamide ameneul uh sommeil de six a hint hru- 
res raremcnf mtemunpu une lots. Talpretend quo le remedr 
atlenue considerablrmrnt ses hullucinations psyeluques f il se sent 
assez bien, dit-il , pour ne plus en prendre. En eflVL la suppres- 
sion du traitement ne ramene pas I'insomnie. 

Observation VI. — Victor Pep.... 27 ans, hypocliomlrii’ morale 
avec idees de suicide. Insomnie ealme a pen pres complete. Trois 
grammes de chloralamlde pendant dix jours procurent de six a 
sept lieures d un sommeil ininterrompu. Amelioration marquee de 
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I i fal im h iilciI. sans liypnoliqiir mulade dort six lieures sans tine 
intm'imllrncr. 


Tout rlillriThls nnl etc I« fc s rlTrls nMcmis dans rinsomidr 
ugil.ee fin la folio Simple, quo les sujrts tusscut tins mailinqurs 

nn drs lmdanroliques, car sur dixHieuf rus, qiiaforzi.. rtr 

diTuvonthlrs, cinq smilement fa v< maiden, sod lYmornir pro¬ 
portion iurfiirncr dr 74 % m Pourhmt ni les doses ni It 1 temps 
tin la medical inn nr sont a inenminmy car cclles-ci tint rlr 
pi m isset's j usq ri ji six grammes et cclni-la an doth d im mots, 
ToulrlViis tm ilepif tie res huules quantiles et do rottr insis¬ 
tence, micime imlispnsil imi ^mwuii duralde he sVsf pro- 
duile: jamais de fuiblesse, ni imiaigrissennnt. I n si>ir tin 
inalade vt unit la potion a cause de sen niuerhiimr Sent mi 
aliene lors des JdrErs chaleurs de juillet, an vingl alruxieme 
jour t[u trailement e! a la qimlrieme prise de six grammes, 
ei 1 1 line diarrlier ussez forte qui necessiln la suppression da 
medicament, mais tpii erda i|t- snile npres. ,le suis done auto- 
rise a affirrnrr que r eSUnralniiiide, meine aux doses uiassi- 
vvs Inugtrnips eonlinuees, esl anssi inolfensif rprinrflirare 
dans l insoinnie ugitrr do In folir vesanitpie el vnici les fails 
c] ie i m y nutnrisrnt. 


Observation V1L — Paul liar,.,. 42 mis, manir t hroiiiquc remit* 
lenle, Du II fevrier an IT. an miirs d im paruxysrmx il dor! en 
nioyomir sans hypnotiqiic liois heitres et s amite cinij hrmvs. Lr 
summci). qunique rarr,estgeiuValeiimiit eontinm une in lei 1 ) nil tenet 1 
toutes les deux on trois units. Du 17 an 20 avec 3 grammes de 
tdilnralanihle d dort tout an plus cinq lieures aver une iutermit- 
tence et s'agile hint aidant. Dn 20 an 22 aver I mis grammes il ne 
doH plus que (mis In ures mais sans hvtermi lienee el continue it 
s agilrr cinq lieures. Du 22au21, avec qitalro grammes, mmue du¬ 
re e tin 'aim moil, mais IE \ a mi une i life mi ill miec la premiere nil it 
el I'tigi tat inn nocturne esl inainl enant de six lii'iins. Le paroxys- 
me ayant [iris lire to medicament esl suspends Du 24 an 4 mars. 
|ierj<M]e de call ne rein t if, duraul laqihdlr, sans hypnot jque, Ie sum- 
meil esl de six In arcs jm-c une inteim M fence el pus tTagilal ion 
lmchmie. he I survimil un nouveau pamxysme rpii pal son plum 
ltyl'5: la muyrjutr dn smimieil e.st de deux heitres aver line inter- 
inillenccct cinq lieures d'agitatinn. I)u 13 an 26. aver trois gram¬ 
mes de eldoralamide, lesoinmril esl deh + ois lienees aver une inler- 
iniltnire. pnrlbis deux el qualrr lieures d'agitation, 1 Mi 20 mars an 
■ i avriL avec qualre grammes, pas de cliangeincnt. Du !» an *S, avec 
l| u gramme. les resulhils soul moms hons.seulcmrnt deux hemes 
*[ mi smumeil coidinu. il r>1 vrai. mai^ il y a cinq lieures d agila- 
iion. Du 8 an 14 nonvell© perlode cParralmie. Le 14. nouveau 
paroxysine I jusqiTiiu 16 . sans hvpmtliipu 1 , Iv nialadc dort i\ peine 
deux lieures ci s agih 1 lout le rcsle de la imiL ladle Inis oil prt^s- 
crii d c‘iuliSeo cinq grammes, dose prise du 16 an 2h. La iimyenne 
d u i siaiiuitul nr drpassf 1 pas cinq heiiresje plus somfuil sans taler- 
lJ nil cure ; il y a trois lieures d’agi tat ion imrlnrne. 

Telli" c fc sI la n.iny mine, mais i v u realile Ie somnicil n Irrs 
iiregulier, une ou deux bonnes nuits de six et sept lieures do 
snmmril sans aucune agitation ni interm it tence s'intcrcalant mitre 
df k Ires manvaises, duraul lesquelles le reposaeie a peine de trois 
luaires pour six <4 srpl lie erf^s d'agilaliuii. Du 2f> avril an 5 mai* 
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Haalgrc la cessation du paroxysme. Ie chlnialainide a ale continue 
a la dost 1 de rinij grammes pour jjuger de son inlluence sur la 
crise suivante. 

Pendant re lemps le summed a etc de sepl a lmil heures sans 
inh eminence et sans agitation. En depil de eette eonlinualioii de 
lliypunlique. une nouvelle erisc de surexeilnE inn esl surveimo itn 
cinq an i|imi/.e el Ees resullats uni etc idnidhjiies mix derniers. 
Mai gre la longue duree de la medication el les haulos doses pres- 
e riles. Ie malade n a jamais eu la ntoiiidrr imlisposilion, pas de 
faiblesse ni dumaigrissemenL 

ObserDation VIII. — Paul (inn., 35 ans, manie mtermillenfe, Le 
] ir mars le malade esl en plain dans uno cause; it dead a peine nin- 
lieu re et s'agilr le res le de la run I. Du l r an L Irois grammes de 
Ghloralamide ne dotnumt tpie cpiatre heures tie repOS sans inter* 
mi Lienee avee cinq hours liagitaLion. Du 4 an 7 avee qualm gram¬ 
mes it tvv a plus cpie deux heures de sommeil et sept heures 
dagilation, A cello dale la crise enlre dans sa periode de derlin 
el le malade, du 7 au 12, avee cello close de qualre graiium-s. dort 
cn xnoyenne six heures aver une inlermilleisre el s’agile Irois 
heures’ Nouvelle crise hattant sem plein le 7 map Du 7 an 10 aver 
Irois grammes de ehlornlamidc. it y a seulemenl mu* hen re de 
repos el lmil heures d agilalioit. Cinq grammes dumirnl. le 11, hs 
menses result a Is. lc- 12 une exrelleido unit de lmil lirures couse- 
eulives de repos, mais du 12 mi 11 seulemenl deux heures de 
sommeil aver send heures d'agitalion. La dose esl pnrlec a six 
grammes et du 14 au 1 TO iuin on obtient une moyenne de cpiatre 
heures a peine de sommeil. paiTcus auemie iiilen uplion, el loujnurs 
avee cu in | lieu res d agitation. 

En oulre grandes irregulariles dans eo court repos, imo unit 
Donne elan! iuleiealee rutpe deux man vaises. Du 24 juiii au 0 
juillet une Iroisieine crise nianinque esl Irailer par cinq grammes 
de chloral amide d'emhlee : eelte midication procure a peine deux 
heures de sommeil avee vinlridr agitation le resle de la mill. Du 
7 mi 9 amlL ditranl line qu at. rubric crise, le sommeil esl mil el 
I'ngitnlion aussi intense quo nmtinue aver qualre grammes de 
chhiralamidc. Avee rinq grammes, du 9 au 12. tandis qtie le 
paroxysme esl a sun apogee. rinsomnie agilce est lout aussi cum- 
plele, Du 12 au 21. la dnsc reslanl In menu 1 , mu* smile miil esl 
lion lie. eelle* du 15 au H> on il y a ueuf heures de repos, les aid. res 
n’ont eu quo deux oil trois heures an plus de sommeil. A partir 
du 21 la crise entre dans son deed in el alors ju sip ran 28 on elle 
prend lin, loujours avee cinq grammes um* Donne nidi do sepl a 
Imit heures de repos esl I res rrregulieremeiil iidrrcaicv en Ire deux 
a insomnia agitee complete. Malgi e la longue- chirer de la niedi- 
eatiou el les doses rnassives, rien a nuier. 

Observation IX. — Louis broil., 33 ans. Manic* interndllente. 

I Mirant I mis 4 r isi-s lc* chlurniuuiidc a cde employe. I no premiere 
Ibis, du 20 fevrier au26, !e sommeil elanl uulet l agilaliou nueftime 
remimue el violente. cinq grammes de rlioruhumde demblee out 
dnnne, eu moyennc\ par nidi, deux heures de sommeil el sept 
heures d'agitathm el eim[ grammes du 21 au 24. Irois hmires i nnse- 
cutiyes dt- rc‘poset. cinq lieun ^ d J agitation. Ennn, durant nne imi- 
sieinti crise, ciiuf grammes out do une du 10 au 17 aunt une moyenne 
de 1 rois lieu res de suiumei I avc‘e une* intermil lenee el six heures 
d agilaliou. Mien de paHieulier a noler. 

Observation AL — Isidore Yerg.. 12 ans. lypihiianie aneienne, 
Du 7 au 9 juillel il y a pm* nail, sans hypiiu1iijU(\ deux hc-ures de 
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summed el viulenle agilaliun U 1 resle (it 1 In unit. I Hi 0 au U avee 
trois grammes de ohlnialaudde on obtient six figures de repos el 
deux lienees d'agitatioii, inais a rode dost* le 12 il ny a phis quo 
qnatro liouros do smimieil of six lirures dagilalinn : lo 13, deux 
heures seulemord do repos, in 14, hi dost 1 esl pusTee a qualro 

los elioses no so mndilind nns. (Tinq grammes du 15 
nu 23 ihagissonf pas dnvuntngc. oar il n‘y a Hnijonrs quo deux 
heures do summed el hagitalmn esl de six Retires* Aver >ix gram¬ 
mes du 23 an 29, les riSsullats soul mrillem s; 0 est vrai qm i 
ha n x idle du malacte esl en par tie totnbee: on a sept heures mnsrni- 
livosdo repos, mala ]e 27 mie diarrhea ubuntlaide solahlit el lo 29 
olio a acquis line intensity telle quo lo roniodo dnil dire aban- 
dunno* 

Observation Xh — Cams! ant in lire.. 40 a ns, man it k aiguc, Lo 
snimiioil esl par miiI an maximum do Irnis liourcs avtr nne mi 
lo plus simvont deux inionuittaiices, ef une agitation do cinq a 
six heures. Avee cinq ^numiirs do elduralaniide il'njihliV nu a du 
10 a veil an 20 maL uno lunyenne tie ipialro it oinq heures do sum¬ 
med aver uno indermilloner dr tmis Heures d'ngihdinn. lui uulre 
lo repos esl Ires irregulior, uno mill oxt elleulo. patTnis de ImiE 
heures do nareose otant iulrrealre enlre deux nuits smiveiil 
minplefrmenl blanches, Cede iiTrgulanle s’accentuant tit 1 plus on 
pins la duso esl purler a six grammes, ol non seiilcmcnt i irrdgu- 
iarite prrsisle. inais It* summed descend a irnis cm quahv liouros.. 
landis quo l'agitnlimi esl Jo plus souveul de ointj heures* A]uvs 
deux jours lo remode osl suspendu. II esl repris du 13 an IB juiii : 
a qnatre grammes le sommeil esl do deux heures el l’agitation 
dt sopl. Aver oinq grammes. tin IT an 23, d n'y a encore quo Irnis 
heures de repos ol riuq liouros dagilalitm* Hien de parliculier a 

noter* 

Observation XII, — Alphonse BrL,, 41 uus, manic aigmb Lo 
sdtnmeil esl k peine ddne heuro ot l’agilaLum I res violenio le resle 
do la mill, l)n9ati 17 muL awe Irnis grammes do ehlurulrimido la 
mnyrnne du ivpns osl a peine do quaii-c liouros aver oinq liouros 
dagilatinn : rinmlrr. lo Munmeil osl 1 tvs irregnlier* uric humic 
11 11 iI elan I inlercultv enlre deux imils blanches. Mu 17 an 28 la 
dose est portae a cinq grammes, los memos irrogularites Persia* 
hid: do phis, la tnnyojino dn summed esl desreiidura Irnis liouros. 
laudts quo lagdnlimi osl do six liouros. Hieri do ]»articulior a 
uuler. 

Observation XIIL —Anlnint 1 Bell.. 1C ana. lypemaiiie. hypoclion- 
tlriatpie avot* vinloulo rbuclimi auxieuso. Lo snmmoil t i sl i j umplo- 
hinont nu! ol liigitalion nocturne nnditmo, Tmis grammos do 
rhornhumde tin 5 an 9 mai no donurnl mit iin rt ; su!hd. Qmdro 
gramuu'S du 10 an 30, dnumuif on nneyomio a peine quahv heures 
d un summed infermmpu ol oinq lion res d'agitaliun : on oulro lo 
ropos osl Ires irregulier, uno unit relalivtmold hutino etaul 
inlorealet 1 onfre plusieurs 1 res mauvaisos, Itien a notor. 

Observation XIV . — Anloine Franc,., 18 ans. manic aiguo. 
Iasomnie agitee a peu prds complete, Du 14 septembre an 11 
octuliro. tpial re grammes do Hiloralamide dtuimuil uno nmyi uno 
a ptuiio ilt k tpialre heures pm* nub do re pus inlermmpu au inutns 

une fois et de cinq heures d'agifation. De plus lo sommeil est 
oxtronioiuenl irrogulior, uno bonne nail laid mterCld^e onlredoux 
tm Irnis Ires man vaiscs. Hi oil a lioter* 
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Observation A t'. — Vidor Xour.,, M ans, lypiiuanir religietise, 
Lc? malade dorl a peiiH* tlrux linings el se lamente le resle dr la 
imrL Pendunl dix jours < platn* graimms do rhhua lamide ne don- 
nent absolument aucun resultat, puis belat menial etant ameliore. 
Ir sommei! nature! fail retour. 

Observation XVI. Atlimiase Dim.... 55 mis ; lypimanm roli- 
gieuse. Le malade dorl a j m. 1 in < 1 deux heures et passu le reste dr 
Ia null . n ■■ il 1 -r sux prirri^, I Mi 4 ;tti 7 mai, aver t rois grammes dr 
rlduraliinddo. im oldieid ,1 peine Irois In ures d un sommeil inler- 
i-nmpu rl deux lieu res d agitation. Du? an 10 aver q mitre grammes 
piiM flc ehaiigemenl. A parlir dr re moment amelioration do IV Lit 
menial el retour du summed nahireb 

Observation AT//. — Joseph Xar. . AS mis. manic aigmb Le 
nudndc a an plus deux lieures d un summed ijilerromjm rl s'agde 
aver violrnre le resir de la milt. Durant dix jours quatre grammes 
de 1 hlorahunide n'apporleul aurmio modMiralion et il en est de 
luOme pendant line semaine aver ehsq grammes. 

Observation XVIIL — Theuplnle Fad... 49 ans* nianie rlironirpie 
remiltente. Quand le malade est dans ses prriodes de ealnie 
relalif dnrant lesquelles it dorl dr ipinlrea rinq hrures et s’agjfr 
de irois ii qualre hrures. einq grammes de ildoralamide suppri- 
menl {‘agitation nocturne el fouriiissrnl ile sepl a Unit lieures 
ronsm-ulives dr repos, mais si deux reprises. la meme dose dans 
tcs pm oxysmes. quand le summed est de une a deux lieures aver 
violente agitation le reste de la nnil. a rompletement relume.. 

Observation XIX. — Adolphe Chau... 2(> ans : lypemanie aigtie. 
Le sommeil esl de deux lieures par unit aver vive agitation le res- 
fe du lamps. Duranl ooze jours, qualm grammes do ehloralamide 
lie dounenl nlisohmienl aunm resullal. Aver c inq grammes, la 
premiere unit il n y a encore que Irois lieures de soiuineil et six 
lieures d 1 agitation; mais ii parlir de re moment une grande ame¬ 
lioration se produil dans i'etat mental et alors retie do.se de cinq 
grammes procure de six ii sent lieures de sommei! aver une inliT- 
:i 11 iIUmre et seidemeid deux lieures d'agi hit ion. An limit de dousje 
jours, le sommei! uaturel etait romjdelemeid reveuu. 

Observation XX. - - Alhanase Fey... 25 ans ; manic nigue, Vue 
lieure de soiuineil an phis ef violente agitation le resfe de la unit. 
Du 3 an 14 aofil, quatre grammes de ehloralamide donmml a ]iei- 
ne one iiioyeniie de quafre lieures do repos : en outre le sommei! 
'■si Ires irregulier. une hmuie unit etant inlerralee outre deux 011 
Irois Ires manvaises. Du J I an 29, 3a. dose est alors porter it rinq 
grammes, mais les memos invguhuiles persistent; de plus, la 
move n no dll sommei 1 n'esl plus que tie deux lieures aver six lieu- 
its d ’agitation. 

L’ineflieueilr du ehloralamide 1 ujijmrail encore da vantage 
dans I’insomnie ugilee de la folio simple par ('etude des ras 
memo les plus favorables, On s'ussme mieiix ninsi do deux 
partirnlantes ijui out du iVapprr dejh dans les observations 
preeedentes: lirregularHe et I arrou luma n rr. Le remedr, si 
par exception il dniiiie du repos a 1111 nmniaque agile, no Ini 
npporte pas cliaqur Id is 1 . 1 m 1 qua utile a pen pres egale de uar- 
rnse ; non, une mill exeelhmfe dc i sept a hint mi nieme mud' 
heures rle somnieil, se imtive intiu’cali enlre deux on Irois 
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numvaises, ihirmil hsqnrllts In 1 1m!; h I l ■ duel mi pins deux 
mi trois In mvs, uni is pur oxernple In plus snuvent dim 


trait, carles ilitt k rtiii 1 lennns sonf nnvs aver- In ehlnruhuuhhu 
Xnaunmins, res irregular! I ns semblmd indimmr line antimi 
limiter nux orgmiismns epuisns par Ins vnillrs. action qui 
rnssn (L s 11 tin In ivpos a tun pm rnlnvd Ins forms, Ell outre, 
J'arnnulumanen nsl IVnipintiln rl manpinn ; trois dr nos nintj 
snjnts niuuiaqiins Ins pins snnsiblns mix uarno tiquos IVmt 
jirrsnnlnn, r nsl-a-dim plus dn hi nmitii \ Kiln s nsl umntrnn a 
dns nmnmats varia hit s: rhdai 1 a line elevation den doses, mais 
pour roparailrn de nouveau sans obnir a line regie binn dnli- 
Jlin. Anus lavous nil vain eombatlun nn portaiit siirrnssivn- 
ment les quantitGs jusiju'u six grammes, limil.es extremes quo 
jn idnsai jamais j'raiinliir, binn (pm Ins sujnts itn prnsmitassent, 
pas ill 1 plihjmmrnns annrmmix, ear nllns ddpassent Ins moyrii- 
ins iud iqlinns. Pour triumpher dn mite assudtiidg mms 
n'avons pas nn la reBSOurnn dmtilisnr une pnrsistauce d*ac- 
l in it; In nhlorahiumle, diUrrml nn nt la dn chloral rl surtmit 
du sulfimal, nn continue pas, apj ns suppn ssinn, a nxnrnni une 
anlinn narroliqun, A lappiii dn nos assertions, anus rappor- 
tnnnis Ins oiin[ nbsrrvalimis sniva ntes ? Ins plus favorables 
pun nous ayons rerueillies dans I'insomnie agiten dn la folie 

simple* 


Observation XXL — Edouard f*ut\,., 21 ans: manic aigite, I)u II 
an IT fnvrier. sans liypnotiipie, il ya nn iiioynnnn deux heures dn 
sommeil avne line mtermittenee et tr£s violent© agitniioii te rest© 
tie la unit. Du 17 an 22. avnn t mis grammes dr ihluralamide, il ya 
six heures do repos, Ie plus souvent sans interruption el trois 
heures ddigital ion. La ense maniaqu© COSSe brusipinment k nntln 
dale pour repandlre le IS dn inois snivanl avne mm extreme vno 
Irriniv Durant Fintervalle de calm© le malade dormait, sans hyp- 

mifiiptn, de sept a Imit lirnms eousenul ives, Du is mi 20 ! iusoin- 
ide afrilne t‘st roinplnhv 1 hi 20 mi 2-1. I'a^itatina du malade nst 
tell© que la nioilie de la potion sc 1 peril ; il n y a quo deux heures 
de repos cf agitation In rnsln de la mill. Du 24 an 3 avril. Ie 
malade prmul In medicament, qua!regrammesdaus iln hi confiture ; 
la moyenne dn sommeil esl de cinq Seures cons^QUrtives avne trois 
1 mines \V agitation; n^anmoins le repos est fares inM'gutieruue 

huimr unit usl simvnit intnrralnr ndm dnux inmivaisrs, L© 3 avril 
lu crisn maniaque cesse de nouveau tout k eoup f mais eette fnis 
dnlinilivemnnl. 

Observation XXII. —Ad nip tie Ter,.., 26 ans : period© expansive 
d’une folin rimilairr. Ini 12 ail 15 fevrier, deux hnures d'jnsomuln 
interrompue el six heures d’agitation. Du 16 an "^7, avec seulement 
deux grammes dn tddoralaniidn, il \ a une nmymtim rnguliern dn 
sommeil de sept a hint heures, souvnnt sans intermittence ni agi¬ 
tation. Le mndieament nsi suspendu pour contrdle. La premiere 
unit In malade ne dort jilus i un eincj hmirns nt H'agile lout Iv rest© 
du temps ; In SHfonde iiinf i dort snulnmnnl dnux In urns nt 1 agi¬ 
tation esf de huit heures. Le chloralamide est aiors repris kla 
dose dn* imis grammes, qui donnn du l er an 16 mars de sept a I hi it 
heures dn sminunil nomnin auparavant. A nedtn dale, apparition de 
Taccoulmnaneo, t*ar dnux units tie liln il u\v aque dnux heures de 
n pus avnn sept hnures d agitat ion ; la dose nsl pnrU u k (pialre 
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grammes cl jusf|u nit 2H los boils rcsullals precedents sonl oblr 
nus. Puls, nouvelle aecoutumano© necessitant une dose de cine 
grammes: imiis en depit de relit* elevation. du mars an IS avri 
1 1 n’y a plus qa une moyen ne do quatre Injures de repos avec cinq 
lu'Li its a 1 agitation. Du 18 an 20,on prescri16grannnes ; la moyenne 

tin sun i met lain si old rim esl tie cinq heures a vrr 1 mis hrures dhlgh 
latitm. mass do gram los irregularites Ac pruduisenf dans lo repos, 
mir buniir nuit (Haul irdercaloe oidre deux mauvaisos ; il est evi¬ 
dent qui* ! aceuid mnaner a fail son cmivre, Malgre la longue ihirer 
de hi medication el Irs haules doses employees, rien de parti- 
oilier a jioter. 


Observation XXIIL — Emile Leg;..., -wans ; lypemanie anxieusc. 
Trots heures do sommeil a peine avec mt®PlinLienee et vinlenln 
smexeUation h restede la nuiL l>n 18 an ’25 mars, trois grammes 
de rlduralaniide Ini p roeurenl dr m-iif a dix heures d'un sommeil 
ininleiTonqm. Diiraidjdeux soil \s le mediearneid est supprinie pour 
rmiirdlo, mats immml alemenl ties la premiere unit, il ivy a [>lus 
(file deux heures de repos aver sept heures d'agihdion. Le chlura- 
laiiude esl repris ala dose de Sgrammos. de nouveau la moyenne 
dll summed esl du 28 mi 4 avril de hint heures, aver line intermit- 
lence, une sonic ibis deux. Le 5 el It 1 6, Paceim!rnnanre se msmt re t 
ear le sommeil est seulement de quatre heures, hmdfs quo tagila- 
linn est de cinq, La dose esl pur lee a quatre grammes el du dan 
li il y a dern lief linit heures de repos aver line intermittorice. 
Puis nouvolle accoiHuimuu e tpii rede oacoreavee cinq grammes 
pour reparal!re, coder une Ibis encore avec six grammes, puls reve^ 
nii\ dans des temps sensihlement egaux, Mtdgre la dure© de la 
medication el les haules doses prcscrites, rien a signaler. 

Observation XX] V .— < Miesime (iai\,43ans, lypemanie anxieuso, 
Le sommeil est k peine de Irois heures avec une fid ermi lienee id ! a- 
gltation desix. Du 10 au 15 mai t avec trois grammes do chloralamide, 
i3 y a une nmyeime regulmre de Emil heures dr repos avec une 
mtmuiilenre el tine lie lire d agitation, Le medirnment est suppriine 
pour run l rule. Le 15 et le 16 ily a encore six heures de repos avec 
one intermit timer el trois heures d'agiluLhm. mats le 17, Irois 
lumres seulement de repos el violenle agitation le restede la nuii; 
to 18 et le 19. encore meins, une heure de Pun et huit heures de 
P&utre. Le 19, le ehlorakiuiide esl repris ;i trois grammes ; jusqifau 
IT juin cette d0S© procure une moyomm ngidiere de sepl a huit 
heures de repos avec une intennittence ©t deux heures d J agitation. 
Le 2 et le 3, raccouUiniciuee se niouLrix car le sommeil esl tie 

quatre heures et Pagitati .le cinq. Le 4, la dose est portae & 

quatre grammes et deux units de suite on ohtient sept heures do 
sommeil et deux heures dYigitalion, mais le 6 et le 7 Paecoutu* 
malice s est dc nouveau elablie, carle soimueil est redoscendu a 
quatre heures avec violent© agitation la rest© de la nuit* On pres¬ 
ent alors cinq grammes et de nouveau pendant trois jours on 
uhtieul ainsi huit el imuf heures consecutives de repos sans nucmie 
agitation* Puis troiai^me accoutumanc© combattue avec siiocds 
[lendant quatre jours par des doses de six grammes, A ce moment 
nne grand© amelioration se produit dans 1 ©tat mental dn mulade. 
Kn presence dr re mieux La dose est ramenee sans inconvcident 
a quatre grammes pendant une semalne, puis supprimi lc sommeil 
natural rtmd rrvrnu. En aout mi paruxysme rmirt mais (res 
violrul, durantlequel Pinsomnie agitee etiul complete celle-ci fut 
enmhattue pendant une semaine que ce paroxysm© a dure par 
quatre grammes de chloralamide qui ont cette foie encore donne 
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chez ce malade do sept a neuf heures do repos ; jamais aucune 
indisposition. 

Observation XXV. — l-lini I«■ Hiv... :3s ans, lypemanie hypochou- 
driaque. Deux heures d mi snmmeii interrompu avoo six heures 
d'agitation. Pendant <pintm units. quid re grammes de eh lora la i uide 
prncurcnl sop! ■ -f. Imil Inures coiisdrntivcs do repos. Le rentdde 
est. supprime pour contrdle: immMiatemeni I’insomnie agii.de 
ropai-ait. Do nouveau lo ehloralamide a qnelre grammes doiino 
pendant dix jours Imil oi neuf heures consdcutives de repos, 
Mais lo malade s nnu liore el ie sommeil naturel rcvient. 

Nous n’avons eu occasion d ’ exp6rimenter le ehloralamide 
quo dansles deux cas suivauts d’6pilepsie etles doux maladcs 
y out old rdlractiiires. 

t J 


Observation XXVI.— Edmond Kor.., ans. dpileptiquo. Durant 
une crisede manic dpilopliqiio. dll lo an 17 aoul, riiisnitmie agildo 
est rompiete. A Vee qualre grammes do rldoralam .it lo pondant 
dix-sopl jours on ii'ohlint jamais plus, encore pas ehaqite unit, do 
doux heures de repos. Pas d indisposition. 


Observation XXVII .— Jules 'I’av.., 2d ans. dpilonlique. Kn aoul, 
du 5 an f>. tors d une crise de manie dpileptique, l'insomnie agitde 
esl complete. Durant une semaino qualre grammes deehloralamide 
m* procurent memo pas line hom o de sonmieil ; on outre lo malade 
a tietrds nombreuses attaques qui mettentsa vie en danger, Dans 

ros eonditinus il osl jitge prmienl do rononcor an ehloralamide 
pour reeourirau hromure do potassium assume an quinquina, qui 
enraye en effet les convulsions. 

llerles le rhillVe de nos sujels epileptiqucs est mince, le 
liasard a vaulti qne des quatre-viiigts epilepliquos do ninii 
service, seuls ces deux nieui eu des crises assez prolongdes 
piiurpermetl re des essais ennehiants. Jo nesuis pus surpris do 
oe dnuhlo dehee. l’uisqiio |o ehloralamide est imTIieaee dans 
l’insimmie ngitee tie la [idle ninnuique, a fortiori lo sern-t-il 
dans mile de l'epilepsin, la plus robellu do toutes, id qui ne 
me parait guere odder qu’aux injections d’atropine pr6conlsdes 
avec raison, ii mon avis, par an do mes aneiens interims, le 
D r Bcssieres. 

Six dements sondes out pris du ehloralmiude, id, attends 
dinsoinuie on lino mi agilde, tons les six sen sou t Inert I minds. 
I Is out bdndficie dun bon repos, regulier presque toujours 
sans interiiiittenee, ni amoulluuauee. Ilien quo d eux dVnlre 
eux eussent 7M el 75 ans el prissent qualre grammes do 
medicament, jamais ni les uns ni les aiders no lure lit indis¬ 
poses. Quelquo eiieouragennts quo soiont ees six eas, je fais 
pniirlnnl des reserves, oar ia medication a did courte, ainsi 
qu’on le verra dans les observations qui sui vent, coniine si, 

ioi eneoro, olio hhtait lo retour du somivieil naturel of, d nil 
mil re cole, ee qu'il me reste a dire do l aolion sur le corvee u 
est do nature a inspire!* une grande prudence. 

Observation XXVIII. — Jean And..., 70 alls. Insonmie calm®. Le 
malade dor! a peine deux heures oar unit d un stmmioil inter- 
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mnjjjii. Deux grammes de chloralamidepend;> ni Unit jours Ini pro* 
rurenl de sept a luiil heures de repos* npres quoi le viedlard conli- 
1 1 11e k burn dnnnir sans livpiiulique. Kirn do parliridier a signaler. 

Observation XXIX. — Amrdre Y..., 73 a ns, Insumiiie raliiK 1 lit 
peine deux heures par unit iliui summed inlerrumpu. I Viidant rjnq 
units i]mil re grammes rjn ehlnramhle prorurenl six heures de 
repos, |mis le malade esM rnnslere dans sun departemmL 


Observation XXX,— Desire Kem.,,,73 ans, lnsomnie ralmr. Irojs 
heures par unit an maximum il'uu summed inlemmipti. Qualre 
grammes dr ehInralamide pendant Imit jmirs. prorureul ch- luni it 
neufheures de repos. Aprrs. le malade liorl luni sans hy piioliqiir 
Kirn ilu parliniliiT a signaler. 


(observation XXXI. 


Albert Cmil..,. 7.x a ns. Insomnia amlee 


complete, Durant rim] uuils, ;ivrc qualm grammes de clduramide, 
il y a hail heures ron seen I ives de summed* Le medicament i-sl 
supprim4 pour contrdle durant deux jmirs* inais Pinsomnie agitee 
complete rrparait Imit *J<* sui le. Du nouveau pendant six jours 
if rial re grammes i Je rhloralamidr prorurenl Imit lira rrs runseen I ives 
tie summed, puis le cahne efard survenm re vieillard dort hieu 
sans hypnolique. Kieu a signaler. 

Observation XXXII. - Michel Du.,,, d5 mis, Insomnia ralme. Do 
deux ii Irois Iienres ait plus d un sonimeil intrrrumpm Durant six 
jours qmitrr grammes dr clduramide Ini prnrumul sept ii hull 
Iienres eunsrcnlives dr repos, Le niediramrid esl supprime pour 
mid rule duranl deux jours, aiais immihi ialeinenl I msoumjY a 
rcpuru. Drreclief quatre grammes de chluralnmide. ramenard 
pendant mio semaiee luiil heures de snumieil aver une intermix 
tenre, puis le malade dorl Idea sans hypnolIque. 

Observation XXXIII. — Clement Ida.,.,, db ans P tie vieillard a dr 
Ires violenirs erises (lagitation mauinque, C esl D* seiil eas des 
six on laecoid mnanrr se suit moulree, Hn mars, an rums d un 
p;u oxysme. il repose a print 1 deux Iienres d im summeil iuler- 
roiupu e! sagifr Emil le reste de la unit. Le 3d. aver Iruis gram¬ 
mes de rldoraiamide, il dort dix lieu res ronsecul i ves. inais des 
le leiidemain il n y a pi us quo I mis Iienres de repos aver line inter- 
mdlenee el six heures d digital ion. Hour mjubnUre retie rapide 
arroulumanee. la dose esl porter il qualre grammes el on ohtienl 
ainsi du Hum 2(1 mi soinimdl n^-iduu' et ronlinu de sept a luiil 
lieures. f.e 21, nuuvelle arnnitiiriiaiu e : le summeil esl de Inns 
Iienres a vet* tine mtermitlenre et lugilation tie deux hemes. 
Dadnseest elevee a eini] grammes, lie nouveau d \ a du 22 an dn 
de sepl a Imit heures runseeiilives de sommeih puis la ei ise prmul 
lin, Kn mai. nmiveau paroxysme. Du (j an \K lout an plus deux 
heures d im summed inlerrompu el viulrnle agitation le resle de 
la nuiL La surexeitaliou esl plus vive que jamais; aussi du 10 an 
IL 11 u a t rt i grammes prescrils d’enddee ue aonnent aucun resultat. 
Aver cinq grammes du K an 21, le summeil esl de six heures 
cons^cutives el l agitaiion nueiurneii pen pres nolle. Le malade 
paraissant plus eaune, la dose esl abaiss^e a Irois grammes, mais 
imniediateineiil rinsoinnie rrparait et le 23 on revient ii quatre 
grammes qui donneuL jusipi'an 27. di‘ tdnq ii six heures t/nnseru- 
I ives de repos a vee deux on inns Iienres d agilatium Le 2s. 1 act on- 
fumaoee esl de nouveau etaldiia Le summeil esl de tleux heures 
aver vive suiexritfdion le restetle la mill, Cisuf grammes nmidinil 
lr summeil durant qmdre nulls, el an uiomeul cm raeeoulmnanee 
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sf'inlilail sr moiilm* encorr, la rrisr pril fin. Hit'll de purtkudier a 

rioter. 

Jusijii'ici, duns tout rela, l ien do l tit*n pnrticulirrement int< 

r essent¬ 
ia* chloraluniidr se prrsente tn livpnoliqur int>tlonsif. lie 

produisant mrim* pus (faction physioloffique, efficace dans 
quelques eas, inefficaoe la plus sou ve 11 1. Maisavec la paralysia 
ri'iir i*;i| e. Jaspert ties rliosrs rliunjfc. Cortes, ;i mi jujfOl' pill* 


nspi 

li's sruls rlTrts narentiqurs, n* medicament smut prrcieux 
I*In / Irs paralytiqnes. Eli (‘lint, dans viiqrt-sept cas do pnraly- 
sie generate avec insomnia agit^e — d'ordiiiaire Ie paralytique 
calmedort—j’aieu vingt-deux succeset senlement cinq insur¬ 
ers, soil. duns re lie forme, In proportion favuraMe inrsprree 

dr 85 a, . alors que dans Irs memes conditions elle n’avait ete 
rlirz Irs vesuuiquos qur dr -15 %. Suns dnu to, tOUS l#s mala- 

dos ....I pus toujiuirs tin somrnrii parfuitemrut ri*£ulirr, 

quniqu'iri riirorr Irs intrnuittrnrrs fussent races, mais rrs 
irregularites I'urrnt braurniip nioins arrrntnrrs ct surtnut 
lirmiroiip inuius frequent rs qur dans In vdsauio rt, detail ini- 
portiint, rarroutuniaurr tut a pen pres ahsente. Sans douio 
aiissi I art ion somnilrrr elm/, ims parnlytiques nr porsisto 
pas api’rs suppression : qn impnrtr! I'haiiitildr nr sr cron 
pas. Puis, ils n'cumit pas d'attriulr srrieusr porter mix four- 
iiinis dr digestion, dr respiration rt dr circulation. I n sent 
purulyt iqno. trailr nerrssnimiirnt a trnis, quatre rt riuq 
grammes, [trrsruta lr Irente-druxieine jour dr la medication 
drs svinptbmes d intoxication rnrartrl’isrs par dr la diarrhee 
aver rofroidissoment cunt 1 potion astringentr (>t rordiale aider 
iir tril lions lr remit stir pirds rnqurlqurs 11 cures: quatre ras 
dr derangement d'ridrallies, sans gravitr, vitr gurris par le» 
astringents, inalgrr la continuation du rhloralnjnide qu’il rst 
diriirile drs lors d’acruscr, surtout si on passe a la frequence 
drs indisposit ions rlirz Irs parnlytiques a I'rpoqiio drs grandrs 
chaleurs on riles sr produisaient : voilA Irs souls troubles 
i rlrvrs. Mais alors, en quoi Inspect des ehosrs rst-il rhangfi? 
Lr voici : li* chloralamide, tout en no produisant aucune 
action physiologique speeiale, tout en laissant intartrs Irs 
grundos functions rt tout i*n proriirunt mi Inonfaisunt somiaeil, 
inijii imerait imr man hr suraiguc a la paralyse* gdia-rale qui 
rvolurrait aver line rapiditr prosuur fomlrovaiitu, romine 
fouet I re par lr remedy, et cela dans feJlVoynblr pro portion, dr 
GO %. 

Nous, nous iivons en dans nos services un plus on inoins 
{fraud uomlire dr res paralyses gearrales n evolution rapidr. 
(ilirz Irs iniortunrs, peut-ctrr serait-il plus exact dr dire 
rlirz Irs fnvnriscs, atteints dr erttr vnriete du mal, la malailie 
qui, tour alioutir an marasme liiial met, on dehors dr Ionic 
complication important^, une moyonue dr pres dr deux ans, 
lr Itiulade arrive a sa (dutsr ultimo en quelques Semaines on 
quelques mois a priur. Lrs trnis peril ales existent, mais la 
premiere s’osl a prim* niontrce qur In sofondc a drja pris sa 
place rt qur voiln la troisirun* installer. La forme di-pressivc 
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ii ddliro liyporliondriaque special do M. Buillury’OF offre Sjir* 
>il relic evolution duns [aqiu die mi tvli-miw, plus excessive 
d plus rapid' 1 , Imite In pfaiiunc syntptomatoloyiqne dr ta para- 
lysic ydnerale ordinaire. Je no saurais lixor cxadcnicnl dans 
quelle proportion on la cmistafc : n< anmnins les mddocins d a- 
silc nun! (jii a iuLerroyor lours simvcnirs mi Ictirs notes eli* 

niquos .. . s'nssurer de sa rarolc, pour sc eouvnincre tout an 

mnins qu’ello nest pas mi fait journalier. 

Or. nous rommeneious ii pciun a pi'cscriro 1c eliloralmiiide 
a nos paralyses gdndraux unites cl a nous dmerveiJler do sa 
wuporbo artinn narrolique, quo, olio/, trois d entre mix, la 
maladic revelit la forme suriiiyud. Tout dabordmi n y pril pas 
yardo. Icsexperiences con!inumciil et ipiatrc nnuvcaux eas sc 
pniduisireut. \mis vlmos Ja uric serin niallicurcnsc qui nous 
remlil plus reserves dans nos ehoix. Ku depit do retfe sdleo* 
lion la ffaralysie <roiicralc suraiypie sc derlara quutro ibis 
onooro. Alors linquidtude nous pril. II pai nt ext raordinairn 
quo to liasard do la clinique rminit aiusi dans mon service un 
imnibrc si considerable do tidies paralyliques a marclie rapi- 
de, et oela, exclusivement parmi lea paralyses trades pm* In 
rhloralnmide. D’un mitre cold, l iunocuite absolne dti niddira- 
incut rum soiilement. chess dos vdsuniqnes abides, quidqiies-iins 
allmblis par I'uyitution, qui iinpundmmil pendant ties smnaines, 
purfnis plus d'nn nmis. on avaient pris eiiiq el six yrninmes, 
niais aussi chez des vieillards do 73, 7."> et 78 mis. qui nn 
avaient nbsorbo q nut re grammes sans ijdrmi^vmoiit, ni aniai- 
e-rissinneul, ni all'uiblisseiuonl : cetto iniioeiiile nous nunlait 
hesitlints. Attribmr nos result a Is a in pdrinde nvnnede mi 
dtiiicnt do jii arrives les umhnles ? Its dlaien! en mnjnritd des 
enti’ants ii’iqipds de fraieho dale, A I'iijfo V Lo plus yrand 
noiubro n’aviiit pas quaraute aus oil les uvait a peine. 
Aux doses ? Lit ntairhe suraigue so nionlrnit aussi bion avoe 
tmis qu’avec quatre, cinqoiisixgrammes.. Ala mortalityg6n6- 

rale ilu sorvire ? Pits memo, ear faible dim bi tilde, olln ;i etc, 
oetto amide, plus faiblo encore. Mais cc qui surtout accrois- 
sait noire iiuleeision. e'etiiit d une part [ absence rudicido de 
tonic action pliysinluy iquo id de I autre les sept, bait el menu* 
lieuf houros de summed versres pur lo ebloralauiidn aux para* 
lvtiquos qui, le mot rsl exact, foiidnient sous nos youx. Etait- 
il logique do s’on prendre a un ronicdc qui no trabissftit sun 
Influence nocive par aueune perturbation spdoiale, mieux 
encore, qui faisail si bion dormir. Aloi s la medication fut eon* 
I in lido et nous mimes grand tort, ear d’aiitros eas stiraigus so 
prod nisi rent. Cette i'ois not ro conviction dlait assise et Lieu 
assise, llulgrd son innoctiitd apparonlo et sa romarquable 
action naivotique dans la puralysic generate, |e ehloralamido 

nous appanit Ic vrai coupable. 


(/l suivre.) 





BULLETIN MENSUEL 


OB LA. 

CLINIQUE HYPNOTHERAPIQUE DE LA CHARITE <*) 


.limiter ISfH 


Sallf Andral (femmes). 


Malades anciennes du service. 

N" 18, Clolilde L., 17 ans, Operation chintrgicalc faite cu peri ode 
jrgique. 

A la suite d une piqiire do morphine faite pour calmer lies dou- 
leui s nevralgiquos. relic malade lilt alteinle d un aliens do la 
grossour dune aman.de au bras droit, dans la pari in exieme, An 
hnni de (pielques jours la fluctuation devlnt manifesto, el l'inci- 
eiondes teguments flit iiidiquee. ( inprofitade son aptitude a l’hyp- 
ntdisalimi pour Ini duimerla siiggesli<m do s'endormir ct la plan r 
on lelhargh*. La malade tdard cm resolution complete, une incision 
ill* 2 ceiil hurt res environ i'ul pratiquec pour donilcr issue nu pus. 
l.aufslluisie riant compLide, aucunr reaction ne so manifeslu ; 
les trails de la face rest6rent immobiles, et son bras nindiqua pas 
lc moindre mouvemenl de retrail consectilif a la douleur. Un pan* 
scmcid phenique ay an l tile applique sur la plait*, la malade tut 
reveillce par les procddis Iialdtiiels cl en reprcuanl coimaissauce 
rile ful 1 1 ‘illi 1 tdujmee de voir quo {‘operation clait tenninee. Deux 
jours apres, la cicalrisalion clait complete et la malade a pit 
rep rend re son service de snjet transfert. 

Au point do vue dc son dial hysterique, 1'amelioration sc main- 


N° 2d. Yvonne G. t 22 ans. Morphinomame. Hysteric, 

L’amclioralion continue. Sous l'iiillinmco de la medication sug¬ 
gestive et ilu sommeii, letat de la malade s'mneliore ires notable- 
ment. Les forces generates reprennent, et les doses do morphine 
sunt dimimiees. Neanmoins on cst encore oblige de ne premier 
qu'h 1'aide d'oscillations alternatives. 


(i) Ce bulletin fait suite au bulletin n° 12 dc la Revue d'Hypmlogie, 






















6n 


ANNALKS I>E PSY< HlATiUE KT l>'llYPNUU mHK 


17. Marie (<„ 3d ans. 

Sous Pinflueace des traltcmenfs varies, cie revulsifs. do loniques, 
combines aver rdeetricite el les transferts, Petal tie cello malade 
sVsl Ires nidiihlemenf jinirmlr, Kile avail a soil debut les munil'es* 
taboos somatiques lies neiles do la paralysie generale. 

Impotence molriee descxtreniit.es inferieures, impossihilitc de 
se servir de scs mains, de se tenir assise — sensations de tournoie- 
incut— tremldeincnl de la parole— insomnie, Kile commence 
actiiellomenl k pouvoir marcher. elle pool mcme deseendre mi 
escalier smilenue par mi bras, die pen I sc servir de scs maius 
pour s'alimenter: la parole esl dovemio plus iiellc ct die a con¬ 
science de sa rcoonslituthm physique. 


N° 22 Eugenic \Y ,. femme de chambre. 26 a ns, Anesthesia gene- 
rale. Paralysie de hr sensibilite muscttlaire. 

L’ameliorat(oil comineucee continue, LeUe j curie femme sen [ 
ses forces reveiur* 11 y a encore one lege re obtusion de la srnsi- 
hildd cotauee perceptible au lonelier, inais oeamuoins die a con¬ 
science de sa force museulaire, Et conime elle dil : die se sent 
rovivre, La nutrition generate esl meilleure, et la coloration de la 
face est rosec. 



Salle Lous homines . 

Ma lades ancions du service, 

Louis fl. ; 2* ans. Atropine des muscles sacrofombaires. Tremble* 
matt du tronc* 

L’amelioration continue sous l ifUluence de la menie medication. 
Le malade va et vient dans la suite. Le tmnblement du trone esl 
Ires notablement atlenue. II se sort convenablement de ses mains 
et constate avec satisfaction I'amelioratum de sa saute. 


N« 26. D* Contracture des extremites inferieures d'origine trait - 
matique. 

Am un changemenl notable n est a signaler dans Petal du malade 
qui est neamumns modi lie: il peat se remuer plus aiseimudet com¬ 
mence a s'asseoir, 

2. Jean SL Ataxie locomotrice . Morphinomanie. 

Les douleurs fulgurantes qui avaient neeessite Pemploi de piqft- 
res de morphine soul Ires notablement diminuees, La marelie est 
plus assuree, le malade se sent plus fort ; il se propose de quitter 
Phflpital. 
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Consultation externe. 


1' ra 11 r mis < L. 59 a its. Para iysie agitante * 

i'm malade. attaint d’anrirnue paralysis agilanlo, avail ole Ires 
ameliore suns rinfhienco d’un Irailruient assidu qu il avail fail 
dans Ir service prndanl plnsiriirs seiuaines ronserut ives* 3 jms for- 
( as generalrs dlaient Ires noluldement revenues; i! avail rem- 
parr la possibi lib* dr se fenir plus droll ft d? marcher nvi*i‘ aisunro. 
Le trembleraent des mains, quoiqiu; persistant, dial! trte notable- 
ment nmdlionn \u inimiriit de la pdriode drs fruids ipie nous 
vrimns de traverser, it fid pris dome bronchite aiguo r[iii le fore a 
a garilcr la rhnmbre pendant plusieiirs semaines c b I a interrompre 
son IraitemenL Mai Ini on pint, ear lorstpir nous le revimes, il se 
senlait aflaihli eomnie il le disail, et le Iremblomeiil cles mains 
avail reparu aver ime uouvello hdousitc, 

Le truilemenl par les transfer Is el les miroirs a did immediale- 
uionl repris el depnis les cinq seances i[u il a fades, le malade se 
sent deja nntablemenl ameliore. 

llemy P.,34 ans. Gasiratgie . Hypochondria, 

Le malade. <\ui avait suivL il ya'2 uiois. mi triiitrmenl rdgulier 
J>cir les trait sleets oE les miroirs pour dcs doideurs indelermiiidrs 
sidgeant an rreux dpigaslriqiu\ avail ite Ires nukibloiueid ante- 
liore. Mdigd d’inlerrompre le IraitemenL les crises gasircdgnjues 
,j ul reparu el il yield do nouveau so fa ire traitor el se trouve satis- 
fail des resullats oblenus. 


C.. Prudence, 55 ans, Nevralgie faciale avectic douloureux, Guc- 
rison r ap id e. 

II y a 4 ans quo eelte femme souffre d une nevralgie de la fare 
du cdte gauche, accompagiiee dune contracture consecutive ala 
douleur aver impassibility de masliquer, Aprds avoir employe 
Ions les remedrs usiles enpareille cireonsl unee. elle est venue nous 
eonsulter.A la premiere sdaueo de Iransferl tjui jeliii lis nmi-meme, 
elle eniislata one seeousse Pisolite dans les nerfs de la fare* el le 
jour meiue elle sorlif salisfaitc et guerre de la ndvralgie, Le sujet 
Iranslert avail pris le nud de la malade sous Forme do contracture 
I aria Ur. I ten v jours apres. le mat elaif revenu, memo Irndeinent 
snivi d amelioration. Mais I rile 1 ue ful pas aussi sub!I el la malade 
a '-le obligee de venir ]>endant truis semaines pour eonlinner son 

traitement. Actuellement, si la gueri&on n’est pas encore complete 
nne amelioration Ires notable s’osl manifest t'»«. 
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ANXALES ])E PSV( HIATJUK E l Ji’lIYJ’NOLOtJIE 








Lucie P M 40 ans. Eiourdissements. Yertiges. Epilepsies 

Pepnis snn mi fa lire, relic nialade dil quVIle a elv sujelte a avoir 
ties vertices el ties fdotinlissenienls. La menslnialinii a enmniemv 
a 14 nils d line fiiron irreguliere : el I a avail t|iie|i|iieft.iis ties perin- 
ties <1 c suppression i|iii tinraienI Iruis inois,Marieeh20aiis, sa smile 
snimdioru el leveraged irs elourdissenieitls dinihi uerenL Elle 
euI line lilto qui jonil d lino bonne smile* Depiiis l I mis les acres 
ile verliges out reminmeure aver qmdques aflaqiics convulsive* 
rare* et tie mnyeuue iufensite, I/at lion do brumure ifa pas pm- 
dnit d'ninelioratinn dans son etaL Depiiis deux mois quVIle yienl 
dans le service, elle soumisc a 1 action des Iransferls el idle 
t onslate urn* amelioration ires notable, Les vertigcs el les clour- 
dissemenls out diminue d dine faenn lies aceenluee. 

Sopliie S., 59 ans, Accidents cerebraux. Blepharospasm? t 


II y a quinze mens celte inalade Ini prise d'altaqnes de som- 
iiii i| ipii la prenaient a loule licure tie la journee, Idle sueemnliaif 
sans pouvoir resisler el senlail oi menie temps des ilouleurs dans 
Pius les membres, Pendant In jours de sniie elleressenlM eesdrm- 
leiirs. Bile nil alors nne eongestiou n ; n hrale 1 suivie tie douleiirs 
dans Ic a s liras el lesjambes. Phi a pen ses paupicrcs se rrispcrenl 
el elle ne pmivait parvenir a les oitvrir* menie lursquVIle mar- 
i liaiL Cesl eu effet ee quelon constafe, les paupiercs soul con- 
Iraetnrees. ammees de mouveniHils Jibrilleux el plaquees stir les 
globes nruhiircs hi ne sduivrard qne Ires diriieilemenL Cette ina- 
lade. qui avail employe sans resutlal le Iraitement eleelriipite fnt 
soutnise a ruction des ininnis el des I ransferLs. Quoupie le trailer 
men! ne soil pas suivi regulieremeiit. Lvs quelques seances qui 
uni ele fa i Les tint deja umetie une amelioration Ires no table, 

lie rI he L.. 20 ans. Hysteric, Goitre exophidlmiq^e. Suggestion. 


Celle jemie fille a on a nil an des convulsions an momenl de la 
dentition, puis one Havre <cerebrale, La menstruation parul k Pi 
ans dune I'aeon irregiiliere el a parlir dree moment mi elat de 
nevrnsile se devetoppa eliez elle sans cause cuiumc : au milieu de 
la jmirnee idle tombtul hi mi etal calalepliqiie. Le reveil s*ope- 
rail de lui-incme, Pen a pen* tie]mis Irois ans, eel elat calnlepli- 
que se coinpliquail de crises eonvulsives uyee palpitul inns, scusn- 
lions dr strangulation td, d'clmiHeim mis a la gorge, Lappelil id ail 
disparu el mi amaignsseineiil Ires notable sen el alt suivi. La 
maladie, a pres avoir pendant n inois ce.sse de se nianilVsler, a 
repris Lien Id!- 

Au moment ou cctlc maladc viol nous eonsulter, elle aceusa 
des anxietes cardiaques* des lerrenrs snbit.es td une eniotivile 
ex I re ine e l en menu* temps qnelqiies crises eunvuLsives SOUS 
forme de peliles tleeliarges lucalisees dans la region tlorso- 














CLTSIQVE HYP N OTIIE11A PIQUE DE LA CIIARITE 


6 ;; 


lombaire, II y avail en m6m© temps mi large degre d’exorbitis 
avec ^tat larmoyant <h s conjonctives ; de plus, une houilissure 
considerable de lit peau des joints qui etaiont mlorees d 5 nue 
teinte violate et froide# — La ligure de cette malade represent 
htil r\;nic inenl le fades crime personae f rapper de slrangiiln- 
lion, II y avail en memo temps cliez file mi certain degre de 
gonflement de la region thyroidienne. Nous Jui fine s inimrdhr 
tement le transfeft et apr^s le transfer!. jr praliquai le somuieil 
hypnotique cpii fid ladle a deh ruiijier. Avan I de la reveil lor, je 
lui dniinui la suggestion d'nperer le degorgemeid de ses jones. 
de ii avoir plus d aiUupies, d'etre plus muitrrssr dYllr-inemr, et 
tie ne plus avoir de vnines lerreurs. (.-hose Lien remarqualde. 
eelte iiillinoiee de lit suggestion sue la uimduliuu vaso-imit riee 
dr irait dr hi fare sYxeeida pcinrlOellemellt el 10 miuules 
e qnvs le reveil de la malade, les personaes qui sui- 

operation furenl surprises oouuue moi de la ... 

de qui sVdail oprrre dans la rirculaliou des jours, — 
;Ales, dr violaerrs q indies elaierd prralfildomrnL eiles 
etai t dt venues pales el relalivemejd exsangues, et la malade 
I uule rloimee de tv resullat imprevn. Deox jours a pres 
ie amelioration s'tdait. maintemu 1 ; LVxorhifis a diminue, 
rial mental de la malade est Ires notablcmont remould ; rile 
a plus eonliaure en rlle-mriii' 1 , Llle esl souriaufe else fiiontrc 
satisfaite de sou rial, 

Jules lh, 34 ans. Palpitations nervettses* Color ation lres intense 
de la face. A n .vines cardiaques. Insomnies* 

Ce Jen ne hoinino Ires miprrssionnable, moecupr, issii de parents 
lie r veu x. esl all end dr pins de longues amides, dr palpitations 
rnrdiaques aver of nufTruienls, hnpi issihil ilo de dnrmir hnrizou- 
taL Sa figure esl rl nn rouge dilfus, les jours, le front. It s oreilles 
old hi on me lejiite uniforme, La peau dn eon et du h’one esl 
hlanelie : ii n y a pas d rs derne sous-eulane. pas d’aulres trooldes 
dreidahvires aillrurs, Les hallemenls du urnr sunt rapidrs, 
farileineid frap[n s et sans bruits anormaux, 

1 Jn eonslata au nsomrid (L snsi urrivro 118 pulsations. On !M 
immediatement le traiteniepl par le Iransirri. 1© sujel transfer I fid 
attend dr perlurhalinns eireidalnires dr memo nalure avre goalie- 
uirnt du eon el rongeur dr la lete : l'amelioration lil des progres 
rapidrs. An houl de ipielipms seances, le nomhre des pulsations 
Half lomlie it 7tt. Le sommeil elail revenu, las anxletes otildispuru 
el an bout d un mois, sans avoir fait un traiteroent toiiipleteiueni 
reguiier, le malade se consult re comme ii pen pres gurrh 


« 
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LE LETIIAllUIQl'E DU BOULEVARD DES CAPUCINES 

Bier soil-, vers «11x heures nn ijiiarl. mi aMroupemenl sYdail i'nr- 
me. en fare le < bumd lintel sur le boulevard eles < aqiurmes, auloitr 
d tin bane un etail assnnpi, la tele pern-lire sur la poilnne. un 
gar<;oii fie seize ails, vein <I iin e-rand man lean Ideu marine et 
CoilTe d ime easquetfe dVtofl'o. 

I a 1 jeime Immnie avail le visage pale el les yeux rlns, Husieurs 
passnnls erurenl quil avail rrsse dr vivrr, 

Des gataliens de la paix arroiirmTid el smmemd le malheve 
mix, qui demrurnil merle, Kalin mi observa sur la poilrine de 
rineomm un papier pile eii ipialre* et en 1ouvrant on v lid res 
mots : « Soufilez-lui dans les yeux, > 

AussitcM Run ties agents se mil en devoir d'obeir a rt 
rriptiuri, Lejeunr liommo so reveil la eL lout com 
qui Ini avaient pride aide, 

II dedara ensuile qu'il elail sujel a ties crises dass 
qid paralysaienl cbez Ini, sans qu i I pi\t y reinediei\ b 
facades physiques. El etaif oblige. drsqur l un de res acre, 
p&niil de luL de s'assenir]ionr ne puinl murir lr risque fie Imi. 
Aussildl le somrneil le prenait el sun ivvrd etail a la merei de 
complaisance dun passant oldigeanL 

Cojeunr Immnie a pu regagurr tout seal son domicile, f Gil Bias, 

28 janvier 1891, 


nres- 

ux 




Un eas <le sommeil assez rare viml d'etre constate chez nn 1 u- 
geur de la rue Oambrlla, a Heims, 

Le nimTedi 21 janvier. nne jeunr domeslique. Agee de 22 ans, 
nominee Louise B4guin, nee a Oru lOrnei. de passaged Reims, 
viut Inger cliez M, Matikx dans la soiree; idle se rouclin aussituL 
Dupuis. rile lie s esl pas rrvoillee. 

Kile a ele I ran spur lee d'urgeuee a L Hub 1 1-Die in oft die a etc 
adiuise aussilnt. 


II y a des persmmes qui prelendeni que, dans les imiux de 
dtuils, on retire un grand avail!age dr rapplicatmn d un aimaul 
arlificie! sur la dent gAhd\ Nous nVnl reprondrons pond dexpliquer 
comment it agli ; mais puisqu it a reussi, qunique dans ties ras 
pari in liters, if noddle rertainemenl qu’on Lossaie, n culminant 
atieune depense, el nr pouvanl faire aunin inal. Medecine domes- 
tique , par ( L Buchan M. D. du College royal des niedeems d’Edim- 
Ixmrg. traduction DiipIaniL Tome 3, p. 110 ? Paris, 1780, j 


Ckriuoui iUbc|. — liurriniei ic D.iix I've res. 






















ANNALES 

DE PSYCHIATRIE 

ET 

D’HYPNOLOGIE 


LA M^LANCOLIE PENITENTIAIRE 

Par le D r de Pietra Santa 
L aureat de I’lnatitut, (Academic des Sciences.) 

M. lo I) r Charpentior, medeein de BieOtre, a public duns los 
Amiales medico-physiologiques t. XU, n“ 1) uu travail des 
plus inteivssants sous ce titre : Melancolie speciale aux delin- 
quants prevenus ott condamnes. 

Cette Lfravi* question do la Folic ne'e dans tes prisons, ayant 
donne lieu, il y a quelqucs anneos, a d’ardentes polemiques, et 
M. lo I) r Gharpentier me parnissant upporlcr a sn solutionun 
■ imliiigent Ires sferieux darguments, jo vimsla traitor aver 
tous les devcloppemonts qu elle coin porte. 

Dans line premiere partio,jexposerai, aver toute 1‘impartia¬ 
lity desirable, l<-s deux opinions mritraires : Lelut et Sauzr 
dune part, de Pietra Santa el Gollinenu de 1‘autre ; 

Dans uno serondo part ie, jo ferai eonnattre ios observations 
cliniques do M, Charpcnticr, et Ios conclusions qu’il on tire, en 
laissant aux lecteurs le soin de juger si, redlemoutj dies 
sunt aussi favorable* a mu these quo je le suppose. 


Cost ;i l'o ocas ion du bon ibnctiomiement a Mazas, du regime 
lo remprisonnement eellulaire, que Lelut, dans une serie do 


\NX\ DB PSYCHtATRIE. 





















1 r* 


m 


ANN ALES DE PSVnilATRlH ET IHI YPXOLfiCME 


rapports ofliriols. soulcvn, le premier, le problems II vniilaif 
bien reronnaitre que, dans 1 citi1 1 * vh- prisoniiiere, par des r;ii- 
sims lines (It* In millin' nn'mc dc t’lKi 1 vie, le chillVe cIt s ;did- 
ties est phis ronsiderableque dans la sncirtc I ibre et honnclc; 
mais, pour roster bdele n sos oonviclioim il a (Tin nail que 

lYmiprisomicmenf individuel est benimmp inn ins men [drier, 
pour In mi ps cl [m iur ITune, que remprisoiinement m//m/f/’ * 
Les flounces statistiquos etaient ainsi resumees : 

Dans la vie libre : 2 abends siir 1,0011 individus. 

Dans la vie prisoiinunv : prisons cn cornmmi : 1, n et 

meme 15 0 0O ; prisons cellulaims : 2. 3, 5 1 l>0 an plus. 

« Lola doit elre, ujoutait le savant aradrniirion, rai■ toiitcs 
les conditions dc I im am ral i«m individmdlc sent chairs on 
supdricures a relics dtt vicil omprisonnomonl : chairs. 1’ali- 
mentation, lc vcteinenb Fexendre cn plcin air ; sii|c‘ricnrcs ? 
riiabituile d une cciiulc spaciousc cl 1 den adrerq la liberie de 
prendre dn moiivemeiit dans I inlervalle des Iravaux, I’absence 
dcs excitations mi vice, a la maladie. » 

Kauze, de Marseille, bnsait son meiooire : Rec her cites sur la 
folic pcnitentiaire } siir I 1 observations d’alienatiou mcntalc, 
mi d indicciliile a divers digress , riTueillirs pendant deux ans 
dans la prison efllulaire de la Cite phnreonuo, sur un person¬ 
nel de 2,400 detenus, ct arrival! a res conclusions : 

tc 1° Les causes de la lobe penitentiaire sont, en general, 
indepioidantes de remprisonnenient, quel quo soil lc systdme 
sum ; 

« 2'* LYdieiuifion menlale nsf lc pins souvent anterieurc a 
I'cnlrce itaits la prison, ct nieine an jiigriuciit : 

« 3° Qnand elle se (levolnppe dans la prison, idle csL nndiie 
alors, le result at dc causes quelquefois etrungvres a rempri- 
sonnement ; 

« 4° Les causes les pins nomlircuses dc la folio penitentiaire 
sent inherentes an prisnunier et non a la prison ; 

« 5° Les cas ile folio qui se declareiit dans la prison nr sou! 
pas dns a Linfliicnce scale dc 1’incareeration : its reroimais- 
sent diverscs causes dc debilitation geiirmle ct surtout Fin- 
Buffisance du regime alimentaire* » 

Pour ne pas avoir a ivvenir snr ce travail, je dirai dc suite 
quo res conclusions son! tropuhsolucs, quYdJes re posenLd'ai!- 
Icurs, sur un nnmbre Ires restrrint tie cas, cl pendant imr 
troil courte perilale ifobservations. Sanze parait iiiecou- 
naitre PoxiBlenec dc la iolie dans 1 ’ambiant prison quel que 
soil d’ailleurs le sysb ine d'ineapef ration), el fail j« uieraux can- 
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srs predisposantcs ini role trop considerable, fl® laissaut cum 
[ih Lrnu’iit dans lonibrcles causes occasionneUes sous la depute 
dance du sojour dans la prison. 


II 


Eu roponse au\ assertions et affirmations de Lelut, dans 
mrs Etudes sur Ma^as et i emprisonnement cellulaire, ji' ilisais 
que scs statistiques etaient tres conies! a files : el an lieu d’aller 
rhoreher, comme lui, des ronseijjnonients a Loos et a Ilagiic- 
neau, je lui opposais les chifTres suivants enregistres dans 
des prisons tie la Seine soiunises attx deux systemes d’empri- 
son n omen t: 

Mai sons en commun: Yicillo force.. 1840-10 4.70 p. 100U 
— Madelonncttes 1850-54 3.15 — 

Maisons cellulaires: Mazos.,,.,,.. 1850-51 -*.05 


< aunmeon ]e voit, ccs eliiHVes, rccueillis dans un memo milieu 
el pour la memo periode, 3.15 p, 1000 dime part, et -.05 p. 1000 
d'autre part, sent Ires rapproehes el s'eloignent beaueoup des 
eltiffros (5 et memo 15 signalos plus haul. 

Si menu*, an lieu de les prendre on bloc, on les analyse, oil 
les interpret!* aver Soju, il est facile do s’assurer dune 
maniere formelle: 

1" qu’a Mazas (prison cellulaire ii y a eu des cas de* folio, 
bien constates, nes dans la prison; 

-■ qii’anx Madi'loudelles prison en rouitmin . a quelques 
exceptions pres, les foils vionnerit du dehors: la maladie tie 
so developpe pas dans la maison. 

Quoiqu'il en soil, je n’attache quo hvspeu drmportanre a la 
Siatistiquo, par eela m<6ine qu’elle ne pent, a ello settle. resou- 
dre la question de l aHenalion mmitale. Eileotiwment, si par¬ 
tisans et adversaires d’un svstome connaissent le nombre 

t 

des aliriirs qui passent dans mu* prismi, mi cours (fuim anp4e 
on poriiuli'j aiinui dViix uVst on rnrsmv de f rue op 1 hishurr de 
l:i saute flit ilrt+ im 3 avant, pendant i t apres riiieairenitinii ; 
ffou di'omlr rini[>ossilii[ilt'* de determiner, aver precision, si 
If truulde i r*n*bra 1 est ant6rieur k i'encellulement, ou s'il en 
constitue le resultat immediat (1), 


(I) Personne u’ignorG quo dans les prisons do la Stine, tons les envois* 
com me tous les transferements*. sc font surfurdre des Bureaux de la Pre- 
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ANXALKS 1 >K PsYrmATklE KT jVHYPISOLQGIb: 


Dans cps conditions. mhyrentos a r organisation int^rieure 
et administrative, e'est (’observation clinique et medicale smile 
<1 hi penuet d'ai'lirmer : I'existence de cas d alienation mentale^ 
ncs et developpes dans la prison. Cette eliologie esl run linnet 1 , 
a sun tour, par la th&rapeutiqiie qni, rile, montre la possibility 
d’amender les premieres manifestations de la Iblie, et de com- 
baltre los symptumes morbides subsequent*; par rhenreuse 
in(1 nondu transferement du nialadr clans un* 1 cellule dom 
Iile avec im co-detenu, dans les suites n; connmm dc I'inlir- 
merie, dans une maison do sante spccialc, on dans un asile 
daJienbs! 

A l'appui dc cettc those, je neernindrai pasde transcrire ici 
la description de visa quo jo futsais, rn 1851, do I'arrivec d im 
provenu ou d un eondumne dans la prison do Muzas, et des 
premieres heures tie son si jour dans la cellule A . 

Cette description sera suivie des observations fades, on 
1870-71, a Muzas et a la prison de La Saute, sur deu^ealrgorirs 
fie pcrsonuES, les otagesde la Commune et le s deten us poll tiq lies , 
et qni toutos mettent on ploiue evidence le sttpplice moral de la 
cellule {B et C). 


« A .— Le moment oil le detenu voit sefermef surlui lapofte 
do la cellule produit lliic impression profonde sur riiomnie qni 
a reni do I'eilucation, eomme sur echo qni a toujours vrcii 
dans Lignoranee; sur le criminel eomme sur l nmorent: sur 
le prevenu eomme sur le eondanimh Cette solitude, l aspcrt 
de resumes, oe silence absolu Lell'nivent et le eonfondent ; sll 
a de 1 cuergie, sil possedo une a me forte etbien trempee, il 
resistcj ft pen de temps apres il demundc des livres, de l'oc- 
eupat ion, du travail. 

Si r Vsi im el re faiblc etpusillanime, il sc laisse abattre : 
inseiisiblcment il devient taciturne, triste, morose ; lueutut 
il refuse ses aliments, et s il tir pent oeenper sesmuins.il res- 
tede longues heures immobile sur son escabeau, les bras ap- 
piiyes sur la table, les yenx lixes sur die ; qmdques jours 
encore, et la promenade ne sera plus mi liesoin pour lui, les 
visiles des anmbniers ne le suidageront guerr, et les paroles 
du medecin ne ic tircront pas de ses revenues. 


cturc de Police, sans consul ter ni direcien i 1 ni nuklecin do la prison, Par- 
[$ f pendant rfu'im chHenu est soumis it robservation inctlicale, pour des 
anifeslations cerebrates imjuietantes, il est transfer*}, sans avis preala- 
o, soil dans une autre prison, soit dans une maison do sante, soil A 


Bicetre ? 
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« Selon Ins dcgres do son intelligence, selon ses habitudes, 
s;i immiric i IV-t re, la iiionumaiiie premlra unc fur me erotique 
on religieuse, gain ou triste. 

■« Los ullortions deprossives sunt los plus ordinal res, main 
a cole dos mclancolics Ics mieux carncterisees, nous avons vu 
rexallation la plus complete. 

■ Cepemlanb danslesmoments de online ou d'interinittenco, 
res mnlheurcux repondent parfaitement mix ilemandes qu'on 
Icur adresse ; somoni memo i! faut uu intern >gatoire minu- 
tieux pour determiner le point sur lequol lour esprit divngue 
et se perd. 

« De pareils troubles del intelligenee sont inherents au sys- 
teiiie, ils prenm ut naissnnee sur des indivillus qui joiiissaient 
anterieurrmenf d ime parfaite saute, qui nuvaient aueuito 
predisposition lidrcdilaire on acquise, et,d.eplus, ils sont laoi- 
lemcul nmdifirs, aux debuts, par un trniteinent oonvemiblc. 1 Is 
disparaissenl aver la cause premiere. Nous avons signal*’*, en 
son temps, llicureuse influence ile la cellule double, de la 
distraction, de la soeietr, des promenades, de 1’envoi a I’in- 
lirmerie de la prison, du transierement dans une prison en 
commun, on, mieux encoj*e, dans une maison de saute. » 

t.a* tableau a ole vis*’-, ne varietur, par l'uii des homines 
d'Etat Irs plus i I lustres de not re epoque. Conduit a Muzas la 
nail du Coup d'Etat, il s'est ohstiiicnient refuse a frnnehir le 
smtil de la cellule qui Ini eta it destince. En presence de Celle 
exaltation d esprit. et de cette perversion subited'une grande 
iulelligeiiee, le Direeleur de la prison s'est seiili emuetdesar- 
nii‘. H avant memo de prendre de nmiveaux on Ires a la Pre- 
l | ‘i‘lure de Police, il a oflert au futur President de la Republi- 
( | |l, ‘ son. apparlcmeiil parliculicr, ou des soins empresses lui 
out rendu le ealme et la resiiniation ! 


B. — Dans I’enqucte ofiirielle sur Ies prisons de la France, 
provoquee en isst par M. le Ministrederinterieui, M. le D 1 de 
Beauvais, medcciu en chefde Muzas, s’exprime en cos termed; 

« L’expcrieiiee, aussi rare qu'exccptionnelle, des prisonuiers 
etilermes a Muzas en 1871, sous la qualilieation d'otages, m’a 
perniis dappi-ecior nettementrinflue ncede regime eellnlain* 
sin des cerveaux sains, parfaitement organises, sur des intel¬ 
ligences de premier ordn*. quo ne surexcitaicut ni lo remords, 
ni le vice, idle crime, ui la crainte duchatiment, 

» Parmi ces otages se trouvaient des magistrate eleves, des 
prMres ominents, des medecins, un employe superieur des 
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prisons ; tons so |daignaienI liauteftionl <I>* la roHulp, do 1'iso- 
lenient absnlu danslequel mi los iiiaiutennit arhilraireuicnt. 
I,'mi deux mi* disaii : « .la penis rhahitnde do la parole ■ lors- 
« qu'mi me queslinuuo, j’epnmvp itr. la <1 it'lii-itlfi'' a mVxpriuier, 

' jo suis I'Hitiinr abruti, andanti ; jo n'ai qti’line consolation, 

(i la Iieturo, »il eiicnro mes yeux so fntigu<iit-ils vile par t*i*tlt* 

« lumidrc dilluse cl iusullisante qui v ioiit par los vitres cunnc- 
« 16c a do la fenfitre. » 

)> Or, 11 est promo, ujoute-L-il, quo lt*s gens cultives suppnr- 
lout liiioux iisoleinonl quo los itleftresot los espials grnssiers ; 
mi cimqjiviid alors rinllueiice quo pouf avoir sue cos derniers 
la solitude pcnildo do la cellule, of l'aliaiiilnu dtt prisnmiicr a 
hu-meme, suns travail, sans ressonrecs iiitelloctuellos, sails 
consolation vonaut du dehors ! » 

C. — Gos fails ot ros observations iiivnquos par M. do Beau¬ 
vais, of pouvaut dtre regardds omiiiuo do veritallies photogra¬ 
phies morales dos olages do la Commune, ooncordeui parfai- 
tcuient avoo roiix quo j’ai roouoillis a oolte dpoquo do tris- 
tesso ot do douil, sur la categoric dos detenuspolitiques. peu- 
duut los ovoiioinonts qui oaf precede le l septembro 1S7U, ot 
pendant eonx qui Font suivi. 

Los personnes iuoarooroos a la prison do La Saute, apparle- 
naiont sans rmiteste aux classes liborales ot intelligeutos do 
la Soeidlo. Pluedrs a la Idle du immvonioiit, instniiios, dnor- 
giques, olios out allrontd la (nort sur los barricades, n'ont 
pas rerulr dovaiit los Imrrours do la guerre civile, nut subi 
plus lard aver uno resignation stotque le sdjour dans les 
casemates do Salary, of sur los pontons do la Nouvollo-Gald- 
dome. 

Et pourtant, cos homines dans la force do I'age of du talent, 
n'uiit pu supporter, sans murnmros ot sans protestations, la 
vue d une cellule do la prison do La Santo. 

Cliaoun a manifest^ sos impressions, scion son earaetdre et 
son temperament, niais lous, sans exception, enlre los qualre 
inurs du cabinet inddical, m'ont prie do metfro prumptoiuont 
un tonne a eo supplies moral, of d’aooordavoc le Dirootour do 
la prison, tousont did plaods dans dos cellules doubles, ou re- 
ous dans los suites on coiumun do rinflrmerio. 

Pour la categoric dos atages in ten ids a La Santo, nos obser¬ 
vations concordant, do nidmo, plcinonicul avoo cellos do nut re 
excellent cnlldgue M. do Beauvais, ot nous nous bornernns a 
rap prior los paroles do niluslro of (ou jours Los regrette Gdnd- 
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nil. qui avail »'■ 1 1 * traiiie dans la qtiarlier eallidnire dr la prison 
ilr La Santa dans mi moment do folio populairo : 

!l y a dans ja via dun Inn in no das situations penibles dont 
la souvenir no s'otfaoo jamais ! » 

Las proportions qua proud cot article ua me pormottont pas 
da rosumar ioi la biillnnt rapport lait pur Collinoati a I'Acade- 
mia da madaaina an nvril INoO : Sur V influence del'cmprisonne- 
went celltdaire de Ma%as sur la mute des detenus. 

La savant medeein da Saint-La/aro, fort d'nna experience de 
plus do -III mis, y combat avoo eueryie Jas assertions do M. Lo- 
1 ut. • It asl certain pour imus, aeril-il, quo la mode d’rmpri- 
soniiamaut anlli-al it ua domic pas liana I alienation mentale, 
plus qua la via SOciale ordinaire, liiais il n on ost pas da 
liu'ina da la detention oidlulairo. Et sur oo point, nous on ap- 
poIonsaM. tr ial lui-niaina, puisijti’il avouo quo dans la pri¬ 
son aalluluira, it sa manifesto jusqu'a 5 alidnations sur l.oiin 
iltdividus ; avail liion remurquuldc at qili poiirrait nous dis- 

pensor d'aller plus loin. » 

Opandaut il ajoiite : M. Lelul pretend qua l'cmpi'isonne* 
mout individual ost mains meurtrior pour lo corps, at pour 
lame , quol'em prison nemo nt eolleotif. 

Nous no savoiis pas trap aa qua east quo ootto nine. quo 
] amprisonnaniaut aoJJoe! if tile, ni. si I on jieul tuor lino nine 
quoleonijna ; mnis nous savuus aa quo soul, at aequo produi- 
saiit Igs privations morales auxqiieiies mi soumet los indivi- 
dus coin lam iirs a la detention individuollo. » 

Si ja m- in'idmsa, las citations at reminiscences qui 
dent sont digues d ali a prises en serialise consideration, et 
meritent de ligurcr dans la conclusion finale qua ja rumple 
livror da erltr elude, a pros avoir sinuate to memoire du 
If Charpentier uuquel je laisse Jesonnuis la parole. 


Ill 


Curtains fails de melancolie survonus rite* dos individus 
pravonus ou oiuulamnds, nous ont paru presenter mitre enx 
mu nsamlda de earurlares assaz analogues pour pouvoir otrr 
reunis dansune description eommune. 

'< La forma a laqiulle nous faismis allusion consiste assan- 
tiallaniont ou lino forma mi lanooliqua ; la tristesse, I’nbattr- 
mant, I'inijuialinto, lAuxirb\ faivyoisso, le desespoir, an cons¬ 
tituent la fund, at parfois la torpeur, une aspbra da faux iv- 
mords, la refus d'uiimant, ou das ideas da suicide, das idles 
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morbid os do persecution oil do nature mystique vienncnt sv 
ailjnindre ; il n'ost pas rare, non plus, d'y trouvor des juge- 
ments faux portds par cos sujots sur la vdracitd mi Limpor- 
tance duddlit onmmis, sur los poursuitos dont ils out dtd 
l’objct, sin'la sentence ronduo, sur los traileineuts qu'ils out 
subis, suit pondant la prevention, suit a pros la eomlamna- 
tiou ; fort souvont la inatiio raisonnanto, la faiblosso du sous 
moral so font mnarquor ; mais lc caractero h plus saillant 
onnsistodaiis un melange on proportions variables do sineo- 
rite ot do simulation, ot co n’ost qu'apres uno observation 
trds pmlongde do parcils sujots, quo nous avnns pu nous nui- 
dro rompto. combion faciloinont pouvait dtro surprise la bonne 
foi ot la science dos niddecins charges do lour oxauion s its 
u'avaiont pas, par dovors oux, tuns los rensoignomonts exacts 
ot si loin' observation n dtail pas sufflsanmicnt proloi igdo ot 
varide. 


s Nous oxaminorous d’abord los sujots ohoz losquels appa- 
ralt cello mdlaneolio, puis son deveioppement ot sos carao 
tdros. lc dogrd do gravitd qu'elle pouf af teiudro » ot los ques¬ 
tions a rdsoudre qnand la gu orison so tnanifoslo. 

« Ge n'ost pas ehez dos sujots nynnt subi plusiours eon- 
damnations qu’elle apparait ordinnirement. Dans cos oas, ia 
mdlaneolio pord do sos caractdros prnprosot do son impor¬ 
tance, car otto ost masqudo par los iddos de persecution, lc 
carnctdre hainoux et agressif, 1 inslinot virionx. [’absence do 
sens moral ot los ruiso[moments faux do cos sujots. An eon- 
traire, olio apparait lo plus sonvont a propos dune premiere 
prdvontion on d'nno promidro coiidaimiatiou : lo ddlit qui ost 
('occasion do son ddvelopporaont ost on general d'uiie eertnine 
gravitd, on on tout cas capable d'oiitrainor uno pdnalitd assoz 
sdvdro ; cos sujots sord encore jounes, on n'ont pas ddpassd 
la vigueur do 1’ago ; ils appai'tionnont souvont a un entourage 
rospcctueux dos lois soeialosef, a pari lo point ddlietueux, out 
mend uno conduito assez rdgulidro, mdmo lnrsqu il s'agissait 
do ddlits continus on succcssifs. 


Los ddlits los plus frequents sent dos tentative* do meur- 
tro, dos abus do con fiance, dos outrages aux mowrs, et, ohoz 
los militairos, des in suites aux snpdrieurs on dos desertions. 
« Do tels sujots arrive lit dans noire service, soit quo la folio 


ait apparu a pros la condamnation, soit quo son ddvolnppo- 
lnent pendant la prdvontion ait suspomlu lo jugomont, nuabmdi 
a uno ordonnance do non-lieu. 
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r< En resume, dans leur altitude, dans leur regard, dims lout* 
voix et dans lours roponses, it n’y a pas Get ensemble qni 
(*i uTespi md nu cynisme du simple vieirux mi ilu criiniuel 

endure!, ni a la naivete et a .. ntradicl inn si freqiientos chez 

Jr vriii iiiiHi'ilU’ii]ii jik■, ni mi debit eupide ou a la reserve froide 
cl orgueilleiise <lu vrni persecute, non plus qu a ('absorption 
dans si's penseos mystiques du delm; religieux. 

« Nous somun's doin', a non pas donter, on presence dr* 
delinquentslouibes dans unetat melaneulique et ijui, suivant 
notrc attitude indulgente nu defiante, passant rapidemeiit a 
l'ctatdo cal me on, an ronlrairc, d’oxcitation et nous somntes 
toiijoui'S rumenes, on definitive, h 1' attitude iudulgento, par 
Crainlo tl'aggravation de relte excitation. Des observations 
r6p6tees et prolongVs nous permettent de eroire que la rela¬ 
tion entre Fetat de calmede ces malades ct leur confirmee dans 
notre intervention favoralde n'est pas ime illusion de notre 
part , car parfois des incartades de ees malades, on attendant 
leur mise en liberty, nous out obliges a lcs admonester seve- 
romeiil, a nous moiitrer delimits vis-a-vis d eux et dejii les 
aneiens troubles uientmix out fait, a nouveau, lour appari¬ 
tion pour cesser par lVmplni <|es mrim-s precedes d'indul¬ 


ge Tire. 


K Mais qu il v ait mi non reehule, que la mise en observa¬ 
tion apres la disparition de ees symptoiues suit plusnu nioins 
prolougee,une memo question linil par s’iinpnser : cello de la 
gu6rison. Nous fiuissonstuujours par la errtitier, inaisau ]irix 
dequelli s hesitations : ear nous nous dniiaiutons toujours de 
quid sont gueris ees malades que nous derlarons gnoris : les 
nns sold p-ueris de l etat lie tristesse dans lequel ils etaictit 
tmiibes, etui dont ils avaient saisi, any tombanf, ( importance 
aiusi que les moyeiis a en tirer pour faire cxi user oiinttenuer 
leur culpabilite ; d'autres, faussement eonsoilles, esperent 
memo en benefioier pour expliquer que lour delit utait du a la 
folic, puisqu’ils ont etc, disent-ils, reeonnus fous apres le 




«11. Gharpentier resume lcs considerations qui precedent 
dans lcs conclusions suivantes : 

11 y a lieu d'admettre, chez certains proven us on eondam- 
nes, une melaneolie speeinle, non antcrieure an delit eoiumis, 
et sans rapport aver ee delit, bee iiitiiTieinent a la miiute des 
diets de la condamnation. 

Cette melaneolie eonsiste dans mi melamro d’elemeiits 
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vnii.s : crniiilr, Irislesse,desespoir; et d'elements surajoutes : 
irritation et confusion intclleetinlk; pimvant tendre vers la 
melancolic suicide. 

« Kile s’assneie, d’ordinaire, a ime faibleBse du sens moral 
ct a do la fourberio. 

« Bile disparait rapidement, des quo le sujet a des raisons 
d’esperer sa inise eu liberte. 

'< La relation inlinie enlro son amelioration el I’espoir de 
liberie et, an coni.mire, en Ire son aggravation et la privation 
ile eel espoir, expliquc les guerisons jirunijlies el les iTchutes 
lie eette melancolic. 

" Cos reelmtes retnleiit comple lies contradictions npparen- 
tes enlre le nieilerili qtli examine le sujet dans la prison, et 
celui qui l’esamine dans nnnsile special. 

« Elle ne devrait pas el re conskleree com mo un element 
d’attenuation dc la peine. 

« Les malades qui gucrisscnt de t el eta I melaneoliqiio, sur- 
veim dans ees eiironstmices, (rrmiucnt smivenl [iarla manie 
raisonnante, eimservent nrdiiiaiivincnt de la hailie pour les 
insl i till ions soeiales de tear pays, et nne grande tendance mix 
idees revolution mures. » 


IV 


Loin de moi la pen see de cmnmeulcr l’expose si elair. si 
method iqim de moil savant confrere de I’ieetre. Je laissc 
aux leeleurs le soin de rapproelier certains passages de 
sa symp tomato Logie, de cello quc j'esquissais eu JNot, en 
parlallt des premiers diets de la cellule snr les pc rs> miles qui 
y pellet rent pour la premiere fids. et je termini* eette etude par 
eette conclusion finale : 

11 exisle reellement des Inlies petiilontiaires (nees dans 
I'ambiaitt prison dmit les niclaueolies speciales signnlees par 
le I) r CHarpeulier ne sont quo les manifestations initiules de 
troubles eerebraux plus graves. 

D f de I’ietra Santa. 
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FOLIE IlYSTfiRIQUE CRITIQUE 

(polyvesaniquk) 

Par M. le I) r Paris, 

Miideuiii en i:lief do I’osile d'alieucs do Mcurllie el-MoscUe. 


Les hysteriques ddmo no pathos s<»nl deveimes tie plus on 
-pins rares depuis ies graados epidoniies etuiiiees dims la Li¬ 
terature modi rain: co sent, nujourd’lmi. deft exceptions. Cos 
hvsteriques uYdaienl. on general, quo des faibles d'esprit mi 
des famines dnnt lo niveau iiitelloi duel id ait mainlrmi dans 
une inferiorite relative par la ehuistralion, lo genre do vie des 
convents, le fanatisme, etc... 

Los trmililos inlellecluels quollcs prcsi ntaieut iilleotnient 
tiabituellrmrnt eolduins earueteres specinux d im grniipc do 
imdadns a un autre, d un enliven! a nn autre el il dlait possi¬ 
ble do dill'ereiieier lotto epidemic do telle autre, Lobservatimi 
qui fait 1'nbjel deeette ennimuiiieutiou m u soluble parlieulie- 
rciuent inforossanlo, car olio resume on i|noli|no soldo les 
symptdmes manifestos dans los diverse* epidemics : olio nous 
month 1 reunis chest uno soldo persomio tons los typos, ot In 
niveau intolloctucl do iiotrc uuilnde ost au-dessus do la 
moyenue. 

Nous venous, ohoz Mademoiselle X..., I’hystorie simple 
S arcontnoi' poll a pen dopuis In pubert", s'areoiiipugner d a- 
lieiudinii men talc a lappeoclie do hi menopause, id cello 
alienation montulo ndi'cter un euiiieteru pulvvesiinique, e’est- 
a-dire se traduire par la fusion des symptdmea dclirunts et 
hallueinntoircs do hi plupai l dos vdsanies. Nous trouvous on 
quelque sorte une union du delire des persecutions^ de I’hy- 
puotiumlric. do la lypeiuuuie nnxieuse, etc..., tons groupes 
symptumatiques qui paraissont dominos copeudnnt par un 
doliro dmnmionmniaque ot lo fund liystbrique nucion. 

Mats arrh ons a I’ubse ovation, extrude presque eumplete- 
moiil do mdiuoiros rediges par la malado ellc-indme, observa¬ 
tion, a ce litre, duublement interessante : 

X,.., ugeo do 51 ana (profession exigeaut uno cold nine ins* 
truction), placfie a l’tislle sur sa demands, est une femme do 
laillo moyenne, constitution mixta, temperament iiorveux. 
Kilo si Loujours elo tfosinipressionnable. Aucuii sigue de dego- 
rtei‘escencc physique. 
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Heglee a rage dr lo ans, file li.it sujotte, dcpuis cc moment, 
a dcs crises carnrlerisees surtoiit jinnies pletirs nmi motives, 
ilc la sensihlerie, des acres dc suffocation, He., aeenmpagnes, 
des luge tie vinyl mis, do In sensation d un corps id ranger 
mobile pnrtnnt du creux ('■pignstrique id montnnt a In gorge 
boulo . II y a ton jours eu chez idle dc In dysmenorrhea c(, 
pendant lccnulcmcnt dcs regies, tons ccs troubles etaient 
plus pro non ccs. Ils paraissaient, <lu reste, setendre dune 
annee a I’autre cl, a Inge critique, ils out pris 1 m dfveliqipe- 
nient rcellcincnt inquictant; ils sont deveuus rnpidemrtit ce 
quo nous les trouvons uujourd'hui. Dcpuis trois mis ct deini, 
cn ell’ct, Mademoiselle X.„ est sujette a dcs troubles tie la 
menstruation bcaucmip plus marqui s qua jadis ; h s regies 
roulent nbundanunent tons les quinze jours. Dcpuis six se- 
nmines, cepemlnnt, nucune hemorrhagic ne s’est produitc. La 
menopause arrive, done lentement, peoibleniont, 

Deja nous avons deux causes des desordres doiit nous 
allons papier : 1" une cause predisposautc, l’hysterie : 2 a uuo 
cause determinante, I nyo critique, a laqiudle il convieudrait 
d’ajouter, comma adjuvanto, des ennuisrelatifs a dcs comme- 
ragessur saconduite. 

Les facultcs intellcctuellcs dc Mademoiselle X... paraissent 
absohmient noriuales lorsque, dans une conversation, on m> 
lui donnepas lc temps de fixer son attention sur elb—mbuic, 
de j>criser a sa saute. 

Laissoiis-laaiainteiiant continuer elle-mcme 1’historique dc 
sa mala die : 

>i Dcpuis trois a ns et demi, j'attends des roLv ties dis tin (de¬ 
ment dans tout rnon corps; idles sont priiieipnlemeiif dans 
I'estumac, la poitrine, dans le venire el jusque dans In partie 
indecent e, et, toujours, je sens quelqu'un remuer duns tout 
lliou idle, qui me tounie et ndourne linns tons les sens. Ktnilt 
assise ou couchie, je me sens soul c vi e par une force sup&- 
rieure invisible qui va jusqu’u me profanor et mefaire res sen- 
tir des iiiou veiin nts indecents et di-regles et, eti nienie temps, 
les voix me ilisent Ires dislinetemeiit, el une surtout : lu lie 
veux pas m’ccouter et fa ire tout ce que je le dis, me voile, tu 
vns me le payer, je vais t’exorciser et te guerir, et, aussitfit, 
tout rnon etre est ngitc, je ressens cl vois les clioses les plus 

horribles, les [ibis degoutantes. Pnribis, je souilVe, d’nu- 

tres Ibis je suis jetee de cote et d.'autre ct memo ii terre, 
comino le scrait une personae ivre et,en nmngeaiit et Duvant, 
j’bprouvo dcs tourmentshorribles,car dcpuis trois uns et demi. 


FOLIE HYSTEUIQUE CRITIQUE 


i i 


certaines ib' cos vnix vculrtit mVmprchrr dr bnirr et dr nian- 
■■(T. Avjmt dr me nirttre :t table, les bruits aittuur dr mui ft 

■r*» 

dans uini sc font entendre seinblables it uno legion de demons 
rugissaat, hurlant, qui viomiont tondre sur mui. Jr reste 
eonmir rrrasre. J’rutemls trrs distim temr lit qur re sunt res 
mniii's bruits cl cos mrmes vnix qui se servant de ma bouche, 
de inn langur, pour rugir, blasphemer, jurrr, me fa ire tim* In 
langur d’une maniere d6mesur<$e, fain* Ins grimaces b*s [ibis 
horribles et les plus lliih uses. Je sens, sous tin- voir, que ma 
figure csl hideusr a voir, les yeux. parfois, sortant de leur 
orbite ; pariois aussi e’est coirane si l’on m’arrm hait toute la 
imirhoire, les jours, les yeux et toute la lignre. Trrs souvent, 
j'onfends et, sens arriver l , ductile de Voreille droite surtout, 
quclquiiii qui iin- donne do petits coups (2) a intervnllrs tie, 
quelques secondes, au nombre de plusicurs, disant : nous 
voiei, nous vrnous a ton aide, nous sonuncs tes medecins et, 
ulors, les divers accidents se produisent. 

(Unique Inis que je vats a la sclle 3i, au lieu d'epruuvcr 
dii soulagement, comiue autrefois, et aprrs, je soulfre dans ]e 
bns-\'entre ; j’rprmive menie nnr nfeessile euntinuollf d'uri- 
ner, ce qui provientde ees voix qui vnmlraient m’emp&cher 
tic fnire re que fait iiur personne humaiuc. Ellcs me parlrnt 
aussi par mou urine.*.,. 11 y en a uiriiie qui vnilont m’cmpe- 
rlier de uilnibiller et qui me font pmisser drs rugissrments 
lorsquc je lr fa is. Les lounuenls nr soul p;is toujuurs Irs 
memos ; res voix rue disrnt : « Aujourd lmi, id jusqu'a telle 
lie lire, r’est mui qui vnis tr eomluirr et til ni'obeiras mi hi me 
sentirus. (iommo I on m a tmijonrs rnuseiJIc dr mepriser res 
vnix c| de m’rtl'orrcr de rfagir. plus jo m'rHiircr dr suivro res 
eonseils, plus les crises, tourments, prrscrul ions. souflVanrrs 
cl vexations niigmcntcut.... Elies me font des menaces tou- 
jours plus terribles lesunes quo les mitres, jmir et unit, suit 
en me les disant interieurement, lorsqu'on me ernit bien caline, 

ou alors les eriant parma bouclie_ 

« Du reste, la signification dn mot possedee n'est-clln pas 
une personne tourincnt.ro et ngitrodu demon, c ost la ma veri¬ 
table situation. —Je dots aussi dire que j’ai tmijonrs soull'ert 
au moment de inos ejmques dejiuis lage de treize tins, mais je 


(1) Espfice d'aura. 

( 2 ) 

( : d Nous voyous iri lies nl des tie persecution Idea distillates ties persecu¬ 
tions iitlriljuees aux demons. La malade separe elle nicme, eu ijoelque 
sorte, les persecutions du dulire des persecutions ct celles dn possede. 
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snutfrais lo l' r jour. Inrsquo ooIm so prnsnnlnil, el Lnrsqun rr]a 
innqtiiltaiL Dopuis l Vigo i Ji- Li mis, les prrtrs snnt dnvonuns 
plus nbomdautns ol Ii*s smiflra liras mil aussi augments,.. 
Cost eo medroin dnnt Joyous al purle a moil arrivdo quo jo 
snupnoiiMiodn m’avuir mis dans rottn tristo situalinn rn mr 

domiant mum me faisnnf qunlquo rlioso pour . fain- tin Inal 

r| pm* la m a livrdn mi dnmou , l , Jo snulb nis avnnl do In non- 
suitor, mais rr nV'lail rim on rnmparuison da m quo jo snub 

fro dfpiiis. Je remarquc parfaiteiivent qu’il y a quelqu’un qui 
a git cn mni an luuinnnl da urns rpoqiios phis pariieidiuroinonl, 
ol ([in 1 Ins hnmmThagins up snnt pas prndiutos pat 1 iiiki raiisr 
puremeid natureUc. 

cf TnV sonvont, jo suis saisin par mm force sunialurelle ot 
jo nii‘ flnnno dos roups sans le vnuloir, ay ant toutc ma presence 
if esprit et sans pouvoir me reienir , dos maps a la totr, dans 
]o ventre, dans Foslmuae, jo fuis avnr los bras ol los mains 
ioulos snrtes do pantomimes ol do sigitos stir moil rorps, los 
points dans la bouohn, mr mordant los doigls o| la laiigne, 
qunlquefois tros fortemoiiL 

« On inr fail parler des langues qtte je if at jamais apprises; 
lo demon sr sort do men mrps pour I’agiler; him souvojiI il 
nr me laisse paserrire ot, par mniilniits, j ai los ynux brunil- 
les, 

« Jo dors trfs pnti ol, eortainns units, j ai dos odeurs do 
nonrrilure ardour do mui, onmmn si jbtais dans tine ouismo, 
J'eprnuve aiissi los memos odours dans lujuurneo, du rlimm 
gviuont dans lo goiit dos aliments ol mnrno dans los rnnodns 
ol pa rib is dos odours salos ot dbgoutnulos ot dos odours do 
sou fre ot dt ' feu demons). Mon travail osl loujmirs hlanc; jo lo 
voisparfois de differentes couleurs. La unit ? jr vois drs fan- 
tianrSj oldens, animaiix do toulos snrtes, figures 1 1 i<]< uses me 
faisant los mourns grimaors quo j'avais fades dans la jotirnec 
rl mo eraehaut a la ligurr; eroi a lion ayaiit los youx tautut 
formes, tantdt ouverts. 

« Dos mix mo monarord parfois aussi do m’obligtra me 
dett ni) e nit me *#.»»■**»**. »»***.*■»»* • • 

h Do grace, an nom de rinnnaiulo, ol par compassion pour 
unn pauvre malhoimmso, no mo ivfusoz pas nn rertilioal pour 
orlaiitr MotiSivignour ; il essuyora rertainomonl f-s rxorxds- 
rnc s, Jv no rhoiTlic mdlcmonl a lairr do l orlal pom 1 qu ull 


fD Autres iiderpr^ation^ triiypoduaulrioijiic. 
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s’oeenpe (if inoi. l/cs remodes naturels sont inipuissaiits a 


nir guertr , 


Oil** dornidre protestation, *•*• liesoin di* mervoilleux, do 
surnalnrel, in<1 h[in*i 1 1 bion qiiclqnos tendances umbilicuses, 
1«* di'sir do Cairo parlor de soi, d'attim* l'attontiou. 

,|’ai ha|i' do tiTiniuor nolle ooinmiinioation pour no pas obs¬ 
cured’ par plus do details oo laldoau si lidelement point par la 
malado ellc-mt'nle, 

Jo ferai cependant remarquer que cetfo observation justiiie 
JV'pilholo pnlyvrsuniopie dontj'ai fail usage; on offet, a edtd 
do person11 inns lines nu dolin’ dounan imnniaq ho, mnt strouvmis 
dos hides do persecutions liion spec Sales, oollos dn deli re dos per¬ 
sonal ions : Milo X...(Toil (pie son modooinosl soul cause do lout 
(vpii ltd osl arrive ot qu’il I a jetdc dansccl olal parcoqu il na 
pn rdnssir a oldotdr sos favours. — Idle a dos Italluoiualimis id 
ib's illusions do tons los sens, mais jdus Hpooialotnenl do 1‘nui'o 
ol pluldl do 1‘oroillo droito,— Son idtoulion dtaul eoitstuin- 
nionl emiconlree snr sa santd, snr los diverse* functions pliy- 
sinlngiquos, digestion, defecation, miction, liomorrHagios 
ntonsMollos. pfc.... il osl liion nature] do voir aussi ohez olio 
mi pen d'hvjioohondiae. — S.ot ddlire, sos preoccupationsnm- 
lirmollos uni liion aussi nn poll du carnetere d'nnxidtd do la 
lYpenianie de luge critique, ole.. 

Cello etonduo dn ddlire ol dos divers Irotddos intclleetuels 
osl hioii on rappoyt avoo ia mnbilitd dos hides do J'liystdriquo. 
aver I exagdration do sa seusibilild ; lo oaraetoro Ivpemutdaque 

di* cos accidents, lours causes(hyst&rie et menopause)pernmt- 

toiil done de distiugner t o groupe symploiuatologiqiic et do 
voir la non de Fhystdrio ohmnique.mais uno fusion del’liysld. 
ric anciennc el de la folic critique. 


* .Bt i tvr-^r^T xr 




RECHERCHES CLINIQUES 


SUR L’ACTION THERAPEUTIQUE ET PHYSIOLOGIQUE 
DU ClILORALAMIDE CI1EZ I.ES A LI EXES Suite/ 

Par le I)' E. Marandon de Montyec, 

Medeeill in chef dcs asiles publics de la Seine. 


,Je prevois lobjertion, Eu somme, no manquera-toii pas fie 
remarqucr, vos matades n’ont jamais pr6sent6 de manifesta- 
iii mis revelatrices dune ingcrence medicament-ruse : tons les 
symptbiues i n ils ont oflerts out etc ties symptbiues de para™ 
lysie generate, dr paralysie g6n&*ale surnigue, suit, mais 
en fin de compte, de paralysie g6n6rale. Sans doute et e'e^t 
mdme la In scale excuse de In formidable stutistique mortuaire. 
i]ue fonniissent nns paralyses soumis an chlurnluinide. 11 est 
evident que si le ivmedr avail determine des accidents spe- 
eiuux, nous I’aurions de suite juge et nppreric. Nous n’avons 
continue a le preserire que paree que, prreisrineiit, il a y avail 
rhez nos parnlytiqurs que les troubles eonstitutifs dr la symp¬ 
tomatology elassiqne de ia paralysie geuerale, a [ evolution 
pres, mais est~il admissible qu’au pur linsanl ru’aif foarni sur 
vingt-sept eas de paralysie geuerale, seize a inorclie sar- 
aigm\ ear, lei est le releve exact des observations que je 
rajiporlerai dans un instant, e'est-a-dire l’exorbitante propor¬ 
tion de no n „. X'est-il pas pins Jogiqae d*en conclure que le 
chloralamide, imdVensiren apparrnec, et excellent hvpnotique 
(die/, les paralyses generanx a nne action parliculien sur lear 
Dial dont il precipile Involution. Quant u moi, telle est la 
eonclusiou a laquclle ,e m'arrete et nous aurons bientbt a 
elierclier I'explicat ion > u pin aoineiie. Aapara vaat. vnymis re 
qu it advint de nos seize malmles et donnons les details dcs 
vingt-sept observations. 

Trois de ecux-la prolitereat de la suppression de la medi¬ 
cation a laquolle je remmeai, bien entendn, des que ma reli¬ 
gion se troava eeluiree : :i parlir dt' ce moment lear tnaladie 
rentra dans revolution lialiitaelle ; res paralytiqaes soul 
encore en vie dans imin service. Les autres, uuilgre cet aban¬ 
don da retllede, emigre les toliiqaes et unr alimentation repa- 
ratriee, sneromberent a des dates diverses sans que la marche 
da nial ail pu etre en raver. Nonobstant, n'y a-t-il pas dans le 
fail de res trois malarias revemis, le traitement abniidoime, a 
la lb rule ordinaire de rallbelioii poralyliqiin, an argument de 
valeur centre le. chlorulaniide, Qu rm enjuge : nous rapporte- 
rons d’abnrd les eas favorables quant au soinnieil, puis les ras 
de fa vorable s, ear la marche suraigue s’est montree dans les 
uns et les autres. 
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Observation XXXI \\ — Claudius Mel.,* 46 ans* cntrele 24 fevrier 
1890. Paralysie gehdrale a la premiere periods. Du 6 an 8 avril 
insonmie agdee complete. Du 8 au. 11. avec quatre grammes de 
ehloralamide il dort huit heures avec une Inxermitteace et pas 
d agitation. Le medicament est Siippriniu pour contnde ; la unit du 
11 est assess bonne, niais le 12. rinsomnie agilee est de nouveau a 
peu pr&s complete* Le tidoralrmiide est repris k la dose de quatre 
grammes at cfu 13 an 20, il y a comine precedemment huit heures 
de sommeil avec ime intermitteiice et pas d’agttatton. Du 20 an 24, 
suppression pour contrflle : le rmdade ne dm-i plus one de deux a 
hois heures d'un sommeil interrurupu el s'agilr fort le reste de la 
unit. Du 21 au b r mai aver quulre grammes de ehloralamide pour 
la troisidme fois dehuita dix hem es consecutives de sommeil. La 
(lose est abaissee a trois grammes et durant deux mi its it y a encore 
dix heures emisendives de repos. Troisieme suppression pour 
Contrfile ; inuuOdiatement reappariiion de rinsomnie agit^e pres- 
quo complete. Beprtse du eldoralamide a qua! re grammes qui 
dm me eumme Ionics le*s aulres Ibis du 17 an 30 neuf heures le 
plus smiveut consecutives de repos* A cette dale la dost 1 est pour 
fa seconde fois ramenee a trois grammes et l’effet hypnotique sa 
umiidient excellent, sept a liuil heures de sommeil pivsque tou- 
jours ininterrompu et sans agitation nocturne* H en c-sl ainsi juss 
qu au 9 juiiu jour nil suocombe Mel..** dont la maladie a eu levo- 
In (ion suraigue. nudgre line medication Ionic] ue el un regime for- 
tifiant et bieu quo le malade n ait jamais presents la moindre 
imlispusilion on manifestation pouvanl el re rattachee a Taction 
du medicament 

Observation XXXV. — Ernest Man,, 42 ans. paralysie generate 
a la premiere peiiode. Deux heures de sommeil avec vicdente agita¬ 
tion le rests tie la unit* Trois grammes de ehloralamide, dull 
fevrier an * mars, proeureid un repos de six a sept heures avec une 
intermitteiice el deux ou trois heures d agitation. A cette date ie 
malade est Imnsferu dans son department. 

Observation XXXVI. — Albert Ja.*., 35 ans. paralysio generals a 
la premiere peri ode* Deux I mures dun sommeil inter rum jm avec 
viulente agitation le reslu de la nuit. Du 22 fevrier au 5 mars, avec 
deux grammes de eldoralamide, la moyenne du sommeil est de 
plus de cinq heures consecutives avec agitation ensuile* nmis le 
reposes! assez invgulier. une unit I res bonne etant inlerealee 
enlre deux passable^. Du 5 au 15 avec trois grammes, meme situa¬ 
tion. Du 15 au 20. aver quatre grammes, les mumes irreguiarites 
persistent, mais la moyenne du repos s f est encore accrue ; elle est 
ue plus de six heures* Eniiii. du 20 au 30 ? avec cinq grammes il y 
a cheque nuit de sept a huit heures consecutives de sommeiL 

Observation XXX VIL — Theodore Bleu,*, 34 ans, paralysis gene* 
rale a la seconde periode* le malade est enlre le 15 avril 1889. En 
fevrier 1890, le sommeil est du deux heures awe viofente agitation 
le resle de la nuit. Du 17 au 20, trois grammes de ehloralamide ne 
donnent que quatre heures consecutives de repos. 1 agitation noc¬ 
turne persist, Du 20 au 25, avec quatre grammes, eefie-ci ustsup- 
primee et le sommeil esl de plus de cinq heures. Dennis le debut 
de la medication la paralysie generale de ce malade a beaucoup 


progress^, bleu qu il u’hiteu aUGinic indisposition. Le ealnie etiint 
sLirvumu le romede est supprime. Au 10 avril. ecLile un violent 
paroxysme avec insonmie agitee a peu pres complete, Le chlora- 
lamide est repris a la dost 1 de quatre grammes et du II au 22 mi 
ubtient alnsi de sept u huit heures el le plus sou vent consecutives 
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de repos, mu is la paralysis generate, ton jours sans auciine mani¬ 
festation specials, prtmcl de plus en pips la forme suraigne. Le 
medicament, on presence de ruffe evolution rapid©, est supprime : 
de suite rinsomnie agilee complete re par alt. et malgre la suppres- 
sion du chloral amide, malgre one medication brnmue et une ali¬ 
mentation rtlparatriee, rallcctkm continue sa marelie aceiHeree si 
then qidun mois upres.le21 mat, le malade meurl dims le marasme, 

Observation XXXVII L — Noel CmxL M 31 ans, entre le 28 juillet 
1890, Paralysie generate a la premium periode. Insomnie agitce k 
pen pres complete* Du l cr au lo auut, a Ye© qunfre grammes de chlo- 
rahmiidt^le sommefl est do clpq a six heureg ronseeutives et, ajjL 
tation ensuile. Du 15 an 17, suppression ilu remedc pour control©, 
raaia retour immedial do rinsomnie agitee complete. Le chlorala- 
mide eat repris a la dose de qu$tre grammes el jusqifuu "I septum- 
lire no obtieol ainsi tie six ;i £Bpt lieures de repos, mais la paraly¬ 
sie geueraje, sans aurune manifestation speriale, a pi is, depuis le 
debut de la medication d@s allures surnigurs. Malgrti Falmndon 
du ehloralamide, malgre une medication tonique et une alimenta- 
lion re pa rat rice, revoTntbm rapid© continue pour abuulir ala niort 
par marasme paralyliquc Je 10 du mu is suivaiil. 

Observation XXXIX, — Victor Rag.,.,, 41 ana, paralysie geml- 
rale a la seeonde periode.En aoiU insomnie agitee a pen pres com¬ 
plete. Du 24 an 3a septembro, avec qrintre grammes de ehlorala- 
ppde, tl y a une moyrniie de six lieures tie repos le plus souvent 
consecutives et agitation le reste de la nuit ; neaomoius le soni- 
meil rc’est pas parfaifcmcul regidier : parfois une nuit exculleide 
est inlereatee entre deux passable^. 

Observation XL, — Isidore Uous., M 37 ans. Paralysie generate a 
la premiere periode. Deux lieures d’up sommcil inierronipii avec 
violent© agitation le reste tie la miil. Du 28 mars an 5 avril, avec 
trois grammes do ebloralamide, il y a de Unit a neuf lieures de 
repos avec une mtermittence. Suppression du medicament pour 
eon (rule ei relour de rinsomnie, Le ehloralamide est de nouveau 
repris a trois grammes, et de nouveau cm a,du 8 an 22, sept.a Unit 
lieures de repos awe une intenuUtenee. Le inalade duraiit deux 
nulls, refuse la polion et rinsomnie agitee repandl. Le 25 il se 
decade a lareprendre juscpdauS maiet ms m6mes excellents effets 
sold obtenus a la dose de trots grammes, Le 3, nouveau reins qul 
pei-fiistO jusipi’au 18 el insomnie agitee persistant©. Du 18 an 30 les 
trois grammes de ehloralamide soul bus et chaquc unit il y a de 
sept a huit he ores de sommeil. 

Observation XLL — Jean Han.., 44 ans : entre le 28 avril 1800, 
Paralysie general© a la premiere periode. Deux lieures (Pun som¬ 
meil inlerrornpu aver violente agitation le reste de la nuit, Du 12 
au 17, avectroia grammes de ebloralamide, il y a de cinq a six lieu- 
res eo user id ives de sommeil, puis raccoutiimanre §$ montre el le 
19 le sommeil n’est plus cjue de trois lieures. La dose est partee k 
quatre grammes ; alors, du 2o au 6 juinJIy a regulierement chaque 
mill de sepl a huit hc urc i s consecutives de repos, mais la paralysie 1 
generate, sans auctmc iiuiiiilestatioii speciale, a pris, depuis le 
debut de la medication, des allures suraigues, Malgre rabandon <lu 
c bloridamide, malgre une medication (unique el une alimentation 
reparatrice, revolution rapitlu continue pour aboutir ii la moil par 
marasme paralytique Jo 24 juin* 

Observation XIJL — Paul I)eme„. 43 ans ; entre le 26 aoiit 1889, 
Paralysie gem rale a la seeonde period©. Deux heures de sommeil 
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avecintermittent vs et agitation nocturne de quatre a 5 heures. Du 
23 raal 1890 an 3 juin, trois grammes de chloral amide procurent 
un repos r^gulierde rin<i :i -ix heures. !<■ plus souventsans inter- 
mitten cos ni agitation* mais 1’accoutumtiinv s’etablit ace moment, 
lo sommeil m* Cut plus quo do trois heures avec agitation lereste 
lie la nuit., ot cette accent umanee no coda pas a relevation dee 
doses. En effet. dn I au 10, avec quatre grammes, ily a sou lenient 
quatre heures de repos e! Irois bourns d'ligitnthm ot du 10 an 13, 
avec cinq grammes, deux heures de sommeil et sepl heures d f agi- 
talion. En outre. It- maladc est Ires failde, ear depuis le debut de 
la medication la paralysie gene rale, sans micune manifestation 
spi’riale, a pt is des allures suraigues. Malgre l’abandon du elilo- 
ralamide ii la dale du 12 juin, malgre line medication tonique el 
une alimentation reparalrice, I'evnlution rapide continue pour 
ahoulira la niort par marasme paralytique le 0 juillet. 

Observation XLHI. — Jacques Leel... 33 aus : paralysie generale 
a la seconde periode. I.leiiv heures de M'lnmeil an plus aver vin- 
lcnfe agitation le restede In nuit. I>u l° r au 4 juin, avec quatre gram¬ 
mes do ehloralamide, il n'ya guere pins de quatre houres de som¬ 
meil aver nulanl d'agilation, mais avec einq grammes ilu 5 au 20, 
on ohlient de einq ii si\ heures consecutives de repos el pas d agi¬ 
tation nocturne. 

Observation XLIV. — Francois Bn..,. 52 ans ; clitre le 25 mars 
1889. Paralysie generale a la seconde periode. Au commencement 
d’evril 1890, Pinsomnie ngitee est complete. Trois grammes de 
eldurnlandde pmeuroni ,du 2 au 5,dix heures consecutives de som¬ 
meil. Le medicament est supprime pour contrdle et tout do suite 
l’insuimiie agilee a peu pi es complete reparait. Le ehloralamide 
est repris a la dose de trois grammes et on a, tlu7 au 22. de nou- 
veau neuf et dlx heures consecutives do repos. Mais leniatade a 
beauccmp faibli ; depuis le debut de la medication, la paralysie 
generale a pris des allures suraigutis. Malgre l abandon duclilo- 
ralamide ii la date du 22 avril, malgre une medication tonique et 
une alimentalion reparalrice, 1'evolution rapide eontlnuo pour 
aboutir a la murt par marasme paralytique le 10 juin. 


Observation XL V, — Leopold Lop.... 38 ans. Paralysie generale 
ii In premiere periode. I’ne on deux heures de sommeil au plus 
ttvec sept heures dagitalion nocturne. Pendant vingt jours, avec 
quatre grammes de ehloralamide. on obtient regulidrement de six 
fe sept heures de sommeil, le plus souvent suns intermittence ni 
agitation. 

Observation XLV1. —Anatole Pieh... 32 ans ; entrd en mai 1890. 
Paralysie generale a la premiere periode. En juillet le sommeil 
est a peine de deux heures ever agitation le reste de la nuit. Du 3 
au 30,avec quatre grammes de ehloralamide, on obtient reguliBre¬ 
men t de sept a huit heures consecutives de repos. Mais le malade 
est tres afl’aibli, car depuis le debut de la medication la paralysie 
gem rale a pris des allures suraigues. Le medicament est aban¬ 
donee. un trailement loniquc e! une alimentation reparatricesont 
presents et a partir de ee moment revolution rapide est peu a peu 
cnrayfc. En decemhre ce paralytique etait ioujours on vie duns lc 
service et sc teuait encore love. 


(/I suivre .) 












QUESTION MEDICO-1 /EGA I ,E 

RELATIVE A UN CAS DK GROSSESSE INCON'SCIESTE 

Par J. Levs. 


J*aI'trii les problemos nouvoaiix clc 1 mod peine legale auxquels 
nut rliunir nais sauce les recherches do lTiypnotisine moderne, 

il n*en estpasde ]>lus saisissant ... lui qui rst rolatif a la 

possibility dela conception inconsdente survenne on p£riode 

dr somuambiilisnu\ Dans it cas, . . femme pourrait done 

devenir mfere ; saBS Ie savonqdes ceuvres duiiinmimu qui Fau- 
rait suggestionB6e, et priv6e rnomentanement d'avoir la cons¬ 
cience do sos notes ? — Lc tail quo jo rappnrtc ici vient temoi- 
gner on favour do eette possibility* 

An point do vne tlnViriqiuq la eliose osl parfaitemrnt [mssi- 
ble. — Foils eeux qui saveut dans quel abandon extreme so 
trouve un sujot plac6 dans les diflerontcs phases do Fhypuo- 
tisnnq so readout parfaitement coinpte de la passivity uhsoluc 
duns hiquolle est tombee lesnjd hypimtise — il osl on plume 
snuniissioii, il accede a tout re quVm lui demamle, il a perdu 
toutu volunlo et il est duvenu uno chose iniude,malleable,dans 
les mains de oelui qui le dingo, — Quui done dVtonnant a re 
qiFtin sujot fominittjhypnolisiqpuisso ineoiisciemment subir lus 
eoupables approches dhin liornmo, of cola sans la moindre 
participation, Tout fait memo supposcr quo des attentats de 
cet ordre sunt vraisemldublement jiltis frequents qiToh nolo 
suppose* Si actuellement leur nombre paratt rcstrcint, c’est, il 
faut bion lo direppie rattentiondes observateurs u’a pas encore 
etcdirigoedaneeettevoie*—Onplaisaidr vt lontiersles malhcu- 
reuses ijui soul vie times d'attentats semblables* On ibadmet 
pas la possibility des rapports so.vuels inconscicmment accom¬ 
pli*, On leur drmnc beneYGlemont mi brevet dhysteric, — Tout 
est dil, et cola suflit pour lairu eonsuleror leur rue it uomme 
un mensonge* 

Et eepcndant, des oas semblablos existent, otqiour ma part, 
j'ai ete a menu 1 den cunstater Foxistenoe aver des verifica- 

I inns )ailr> par .. H dahsdrs n >jidi I ions tmiles spe- 

riales, (jui iiFont permis de les considdror commo munies de 
caractore d 1 authenticity coiivaineante* 

lls'agit dTinejeune fille do IQans, eouturiere, appurtenant 
a unoiamille de pet its employes, vivant ehez sos parents et 
gagnant sa vie eu travaillant dans uno Hudson de lingerie, An 



















UN CAS DE GBOSSBSSE INCONSCIENTE 


point d© vue d’hdrdditd,sa mere a’apresenteaucun symptdme 
apparent, si ce n’est imo certain* 1 irresistibilitc ; le pern rat 
normal. Seulcmeut, trois rnfmits sont morts on has-age, 
cmportes, m’a-t-on (.lit, par tics convulsions. Quant a la jenuc 
lille,rlle s'cst devcloppee iionualcniciit,satis incident notable; 
die aide reglGe a 13 ans, die a recu dc riusirucliou. Placer 
daus mi eouvent, die s'y com porta regulierenieui jusqu’a 
l’;ige dc 13 ans, A parlir do cctte epoque, die devint sujetto a 
ties troubles nerveux : ties spusmes, dcs strangulations de la 
gorge sans grandes uttaquos ctnccouipagn&s,pendant la unit, 
d'acces dc somunmlmlismc. Ccs acres de sonmuiulmlisme 
devimvid I res frequents ct coinjiromircnt sa sccnriti person- 
ndle, car die se promenuit la miit, a travel’s les dortoirs d 
memo dans le jardin du convent, sans avoir Ie lendemain la 

notion de re quelle avail accompli dans son soinnicil ambn- 
lutoire. Ccs troubles nerveux neeessilcrent son renvoi, ses 
parents dureul la repromlre vers l'age dc Ilians.—Xcnnmoins, 
dans son nouveau milieu les phenomenes de somnambulisme 
upparurent luutnt pendent le jour, tantnt jiendant la nuil |l), 

An tnois de septembre 1880, eettejeune femmefutamende un 
matin a la Gharitc dans rnon service. Elle vena it tl’aecoueher 
inopincment, elle n’etait pas encore di livrec ; I’enfant eta it 
sorti et place nitre ses janibes, tics soins speeiaux lui fit rent 
donnes, d line fois qiiYlle cut recuperc le calme de I'esprit ;i 
la suite dcs emotions quelle vena it. dc traverser, elle me 
racoiiht t res simplmncnl les inddru1> rlcvniei'S do sa grossi’sse. 

Kllr eta it an Thentrc-Fraiitjais, on lui avail dound uu billet 
de favour rt elle dnit en toilette de soiree, avant dissimule a 

I V 

son entourage jjasqu’au dernier moment son 6tat degrossesse; 

loi'stj iii 1 1 1 iii I dim roll p elle s’rst sent ie pi'Pc dc qiidqtiis ndi- 

ques qui l’obligerent a sortie dans le corridor. 

Bientotles coliques dcvinreul plus intenses et saisie d’un 
addlement subit, elle sortit du theatre, sc refugia dans un 
petit restaurant du voisinage et dc hi, fut placet: dansunevoi- 
ture qui la conduisit a la Cbarite. 

Surpris dc res details, et debt smulainete tics accidents, je 
demandai a cctte mnlade quclques details sur les antecedents 


(1) Et iei se place un incident curie ns relalif atix instincts du rays* 
terieux inherent & Ea nature liumaine ; lorsqu’elle etait prise, pendant le 
jour, de res acres do somnambulisms, ("aspect bizarre de sa physionomie 
avait fr&ppe quelques bonnes ames du voisinage. Un lui supposa volou- 
tiers dcs aptitudes divinatoircs, et oil rcuait la consulter pour obtenir 
d'elle de.s revelations mvsterieuses, sans quo la malade n’ait jamais rten 
fait pour encourager de pareilles tentatives. 
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dn s;i grnssessn otdes habitudes dn an vie. EUe medit d'emblee 
qn'elle etait sujette ;'i des iiccnn dn sniiuinmbiilisnir <|iii lilt pn 1 - 

uaient la nuit et surtout Ir jottr, qu’clle perdu it connaissanoe 
alors ot no suvait ec qn’elle faisait, .Tc lul domandai. >< Cnn- 
naisscz-vous In pore de voire enfant ? — Non, Monsieur, jn 
l’iguorn eomplotement. —■ Yous n’avez done aucuno sou ve¬ 
na nec d'avoir rn dns ra]iporls avee nu iuimmn ? — Non, Mon¬ 
sieur, jo lie me souviens absolument do rien, et du reste, quel 
intend nurais-je a vons dire autre chose quo hi veritc, je no 
me souviens dc non, jo n’ni plus ricn a eueher maintenant. » 

Los jours qui suiviront son arriviVjo Tiutorrogcui a plu- 
siuurs reprises, etj’ubtins toujours les memos reponses, 

A]ires l’avoir engage fortement a concent nu* ses souvenirs 

sue l'cpoque probable oh la conception avait dfi avoir lieu, idle 

Unit par m'avouer que 0 mois avant i’aeoouehemont, olio el ait 

mi milieu de la rue Montmartre, nVa-t-idle dil, sortaid de son 

atelier, lnrsqu’clle fut apostrophee parun homme, qui l'inter- 

pella parson nom, disunt 1'avoir vuechez sapatronue, et oflrant 

de lui la ire avoir une bonne commando de lingerie. Get homme 

lui donna rendez-vous ehez lui deux jours apres. Elle se ren- 

dit an rendez-vous et une fois renl roe dans la chambre de 

riuHel on demeurait cut ineonim, idle perdit eomplrtement 

oonnaissance detoutce qui s’etait passe ; elle rocupera con- 

naissance 2 heures apres se trcmvnnt dans In rue avee nil 

ntroco mal de tele, — EUe rmitru ehez elle suns avoir la muindre 
■ 

conscience do tout ee qui s’etnit passe et les jours suivauts, 
lorsqu’clle voulut nller eherehcr la commande dc lingerie on 
question, idle n’avait garde aucuu souvenir du nom de la 
rue, ni du uumero do la maisou. Tout ce qui s'etait passe avait 
etc efface desa me mo ire. 


II cst evident que,dans eetteeirconstance, cotta mulhnurousc 
tilde predisposee au aomnauibulisnvc, interpellee soiulninomuut 
dans la rue par unineonim a sold une suggestion instantatiee, 
et qu’elle i’a executed d’une iaeon fatale, comine nous voyons 
tousles jours les memos pheuommios s’exeoutcr dans nos 
experiences. Elle l a exccutec et n’en a garde atieun souve¬ 
nir.— EUe eontmuapipurtirdece moment, sa v \r reguliere, id la 
grosacsse parcillement, son Evolution normale. — Les regies 
se supprimerent, elle s en inquieta fort pen, disunt qn'a plu- 
sieurs fois, taut au convent , elle avait eu de pare dies inter¬ 
ruptions.— Les vomissements novel Hermit pas plus de l'in- 
quietude de sa part et de son entourage. Elle les attribua a dc 
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In gastralgio, ;i un ('tut nerveux.— Quant u ['augmentation itu 
volume du ventre, elle ne so tourmentait pas bsauooup, ef 
urrivait ainsi. **n se serrant <I«* plus on plus, a masquer la 
deformation progressive do sataille. 

GVst ainsi qu elle etait urrivoc jiisqu'aii dernier forme do la 
gestation, sans decolor,d une fa eon appa rente, sa >li uatiiui. Kile 
«tuitvive, alerte, capable de fournir un travail aptif sans la 
moindre dofaillunee, si bien quo le jour mfano oti I'accouclie- 
merit etait proehe, elleavuit encore son allure nnrmule, et nu- 
ruiie modification ext4rieurenemontrait qu’elle etait enceinte. 
Le matin neuleinent, quelques coliques s'etaient revelees. 

Et neauinoins, elle etait teliement ineonsciente de sa si¬ 
tuation, qu elle erut pouvoir uccoplor l'invitation qui lui avail 
etc taite, d’uller le soil* au tlieiUrc, nvee quclqucsamis. 

On suit le reste. 


Toil A done I’histoire d'une pauvre title nevropathique, qui, 
a uU moment donne, so trouve la vietime de sou organisation 
primordiule, et qui paye eher, enmme on In voit, les const- 
quoncesde sa constitution uerveuse. Elle deviant, aun moment 
de sa vie, hysturique, sujette ades access do somnambulisme 
diurne. Et ncanmoins, elle va et vierit dans la vie, et so coin- 
porte comine toutes ses congeneres, sans exciter d’une iatpui 
accentuee, les inquietudes de son entourage. — Et, a un moment 
donmqpai 1 unn coincidence etraiigo,eUo setrouveen presence, 
dans la rue, d’un et ranger qui rinturpclle subitonierif par son 
nom. Elle reste suisie ot fasdnee sur place. Cot homnio 
inconnu lui fait une invite a venir choz Iui. Elle est suggest 
tionnee, eteu veritable sujet liypuutique, elle obeit et execute 
fatnlemcnt, nulomatiquetncnt, la suggestion recue. Et, a pres 
ratteatftt, revenue A elle, elle sc re trouve dans la rue cone 
pletemcnt ineonsciente de ce quis’est passe ! 

GVst lit, evidemment, un lait ires digue d'iuteret, et qui 
ccries nVst pas le soul.liieti des situations seinblables so sunt 
dcjii presentees et se presentcitt encore ; seulcmcnt, ils 
pussent inapercua, ot, coinme, on general, la plupart des 
inedecins ignorent comp [element les di Heron les formes de la 
passivile des etuts do I’liypnosc, et l’abandon des sujets 
hypnotises dans les mains do ecux qui les dirigent, ils n y 
prenuent ancunc attention, et ne relevent des cus seinbla¬ 
bles quo, faute de conuaissauces speeiales, ils lousiderent 
volontiers coinme des recils imaginaires, 


















I?ar Ch* Lefevre, 
laterno ties AsiEesdc In Seine, 


11 y n quelques somaines a peine se dcroulaient da van t la 
emir dassises de 8eine-et-Oisr li s pdripeties d*tni drame ret-en- 
tlssant. 

V\\r jciine femme morphino-eoealnoiliane avail rfe assassi- 
nee a pres avoir etc (1) scduite. Cette femme avail epmise nn 
luorplimomane quelques animes auparavunt et rest son mari 
qui lui avail fail con trader riiabitude de In morphine, A pres 
la mort de co dernier, idle avail essnye a plusieurs reprises 
tie si 1 trailer : tout as ses icntatlves evident ete infructuou- 
ses ; re Ji’esl qu’au commencement de 1SOO qu’iin medecin de 
Bordeaux vuulut experimenter le mode de trait emeu t par la 
suggestion.Ses eflbrts furent ecmronnes de snores et apres trois 
inuis d’une surveillance eoustante la suppression du poison 
fut obtenue. Mais 1'etat mental de la matade no revint pas 
rajiidemenf a Feint normal, Elle ne pouvait reagir centre les 
impulsions irresistible* qui vnmieut sans cesse Fassaillir. 
Sa resistance morale etait ton jours lies faible et. Ton cnm- 
prend comment IVap pee d’irresponsablHtd, elle est devenue 
la proie d T un odieux speculateur, 

Ge fait, quo nous rapprdons on quelques mots, est fort ius- 
ti'iirtif et nous permet do fa ire quelques reflexions sur Fappli- 
raf ion de la rigueur dans In traitement de la morphinomaiiie, 

iPmsquenos legislaleurs, pris d im beau/a'de. present refor¬ 
mer la loi de 1 S.dS sur le regime des alienes, ne feraiontbls 
pas il'iiviv utile m lilt l'.Hinisa ill la cniiveUe Ini, un eha- 

I litre additiminol on soraient for mules les articles speemux 
relatifs a rinternement des mor phi nomanes, cocainomanes, 
ethorimanes, etc. —Rien n’existe en France, ni cn thermo, ui 
on pratique pour le traitement de res intoxications. Alors 
quVu Allemagne, eu \meriquc, en Angleterre, ile uonibreuses 
maisons de saute specialement inshillees pour 06 genre d’af- 
lections se sont fondees depuis longtemps. La les malades 
ont un personnel special, ratedtroiteet eonstante surveillance, 
des solus immedials en cas d'aecident En France, on le noin- 
]jre des morphinomanes ne cesse de s'aecrmtre d une fnron 

n) Voirletrfcs inWressant resume de cettc affaire diamatique, affaire 
prdsentee avec line grande nettcto par le D'Ouimbail dans le precedent mi¬ 
ni 6 ro. 
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eflVayaute,nons n’avons rien qui puisse tro mis eu pavallele 
avrc its elahlissrmrnts sprciaux, Kn dehors lies maisons de 
sante pour les alio nos, I nn ue trouvera Ins soins necessaires, 
lY-dueation eclairee du personnel, la surveillance effective, 
complete dansaueun 6tabliasement. Or, ecs maisons de sante 
ne sont accessibles qu aux inalades dont la situation de for¬ 
tune peut permettre de subvenir aux frais dune pension ton- 
jours assez elevee. La morphirumianie nCtaut point i'apanage 
exclusif de la classe riche, nim&me de la bourgeoisie, de quels 
moyens va done pouvoir disposer la foule si modesteetsi inte- 
ressantc des petits coniine reants, dos employes, deft ouvriers ? 
Leur seule res source sera on l’hdpital ou 1’asile d’alienes. 

Or, ilest a peu pres inutile de demoutrer que Lhopital est 
un moyen completemcnt ilhisoire. La surveillance n'y pout 
et re quinsufh sante, l’isolomont y est presque impossible ; la 
fraud e s’y trouve faeilitce par les relations des inalades entre 
eux, par les communications trnp fariles avee le dehors, les 
visiles des parents. Le sejour a 1’hbpital d’un morphinomane, 
non senlement est inutile an malade, mais il peut devenir la 
cause (Lime veritable epidemic dr morphinomanie, carce sera 
dans la sailed''hopitall’instaUat ion d’un systenio de morphiiiisu- 
tion reeiproque entre lesimdades qu’il est urgent de prevenir. 

La seconde hypothese est done la sculc praticable. la seule 
ratioiincllemenf rl'liraee. l/asile resle le sent refuge possible 
des morphinomattes, e'est hi senlement qn’ils pniirronttrouver 
la guerison, les prescriptions medicates y seront scrupuleuse- 
nient executees par un personnel habitue aux exigences de 
ces inalades et e’est hi seulement qu’une I ami lie pent esperer 
trouverle saint, pour le malade quilui est oher. — Mnis icl so 
pose line grave question qui pnHo a discussion et quo divers 
auteurs out residue de dillerentesfufons. 

Qurlles sont les eonditions dans lesquelles un malade sera 
place dans un asile d’alienes V 

Si le malade, encore en plcinc possession de ses faculty’s 
intellcctncllcs, a la fermc volonte deguerir, s il exprime for- 
mellement son desir, rien n’est plus facile, plus nature! 
qu’un placement volontaire. 

Quoi de plus logique encore que l’internement d’un mor¬ 
phinomane de date ancienne, dont l’lntelligence a flechi, chez 
qui la m^moire est affuiblic 7 ce malade ne jo nit plus de son 
libiv arbitre, ses facultes intellectuelles sont tellement trou¬ 
ble es qu’piles entrainent Lirresponsabilite. Daus cocas encore 
1 internement s’impose. 
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Mais on est-if de rarme si to malade, dont letat mental 
n'est pa9 encore afi’aisse refuse formcllemcnt d’acquioseer 
au deair innnulb par Crux qui Iui proposent cetlr mesure ? II 
resiste a toute persuasion «■{ no vnttt rcoutor Ii *s con soils do 
porBonne. — Doit-on to laissor s’iutoxiquer jusqu’a ro quo 
hu raison suit compromise, sa nn'moiro nffaiblie, sa volonb' 
atiblhilee ? — No pout-on empeohcr mi malade qui n'n, 
somme tnuto, aucun autre motif pour continuer ses injec¬ 
tions quote besoin qui le domino, <lo so suicidcr alnsi ? 
II faut fairo abstraction dos malados cliez qui la morphine 
n est qu'un oalniaut pour dos affections elironiquesdouloureu- 
sos. Peut-on enfin so passer <lu consontcment du malado pour 
faduiottre dans un asile ?— Kvidommont, la question ost fort 
delicate ot u’est pas sans causer quelqne embarras. Kn offot, 
do prime abord, ii somble qu'il y ait la tine atteinte grave 
porteu a la liberte iudivlduelle. Certains auteurs sent hostiles 
a rinternement, d’autres au contruiro BOftt favorubles a cello 
mcstire. Sans vouloir traneher une question dogmatique, no 
doit-on, avant toute consideration, examiner quel ost l’intenH 
du malade, qUel ost fiiiteret dc la sociote. Un malado pcut-il 
se trailer ehez lui avec les moyeiis dont on disposedans hi vie 
ordinaire y Non, certos, tout truitoflientplans cotte condition, 
est destine a un pitoux avortement. G'esta uuechee certain quo 
cmirra quicouque vouilrn tenter roxperieuce. Le fait est hop 
evident pour qu'il suit necessairc d’insister plus longueinent, 

Si dans la vie 1 couruhle il y a des obstacles pour aitisi dire 
insurmon tables a line therapeutique serieuse, il faut tout d'a- 
bord soustrairn le malado an milieu dans lequel il vit, ot s'ii 
h/'site, ne point faire attention a ses hesitations et no point 
s’arreter a ses plaiutes, a sa colero s'il refuse. — 11 ti'ouvera 
bien auprusdehii un ami complaisant, lequel ira iuonder les 
journuux do recriminations contra une sequestration arbi¬ 
trage, contre la violation do la liberte individttelle.— Mais 
il seridt necessaire au prealable d'etablir les droits d’lmmor- 
phifioinane a jtmir do la liberte. Bst-il done evident quo Ih 
notion du libra arbiter existo reolletnent dans la morphino- 
inanie ?— Est-on bien sur qu’un malade qui subitlejoug 
tatal do®a morphine possedo encore lea quelites morales d’un 
homme Libre ?— Kidevez-lui sa seringue et voilit votro ma- 
Jado deprime, livre a ses impulsions irresistibles, aux halluci- 
natimis los plus pombles, ettombe dans un etat leplus procho 
do la bcatialite, 

Evidemmcnt, du fait memo de son intoxication, il a perdu, 
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mnmentanementil ost vrai, sa liberty morale, et eott-e circons- 
tnnee pc lit entrainer le placement (In malade dans un d;i- 
blissemenl special snr la demfindo da sa fnmillc, cl mulgre son 
reftis, dansles conditions Mict6es par la imuvclle l«»i sur In 
placement des alieues. Costlc seul moyen devitor les con¬ 
sequences du niorphinismo et das accidents conseeutifs. 

La socle te olle-mdmc doit sc pri>teger contrales morphinoma- 
nes qui sont aujourd'hui uti veritable danger. l/urdeur quede- 
plnicnt certains maladesa faire dansleurentourage, dansleur 
intiuiitc. un grand nmubivde proselytesest unc raison qui vient 
apporter uu nonvcl argument rn favour do la sequestration. 

Lc fait que nous a vims rappele on quelques mots cst un 
exempli 1 frappant, la jcuiio femme avait rte morphinisde par 
son inari. I)o la, toms scs maux, toutos ses vicissitudes cl lo 
fatal denouement quo I on commit. T1 serait pueril d'insister 
sur la contagion de la morphinomauic dans le monde galant, 
par example, un pur morphitiomane doit done (Hre soumis a 
un traiti.‘nil’llt prophylaetiquo severe, a lisoleinent absolu. 

Car la rente trop facile de la morphine n est pas la seulc* 
cause de la si rapide propagation de laiftorphinomanie. — En 
edict an l des peine s s/veres centre ton to persomie pratiquant 
des injections de morphine, non sculcnient sans l’avis d un 
medecin, inais aussi les pratiquant dans tin but Uxtra-mediral; 
en reglemcntant la rente de la morphine et en la frappant 
d'un impdt assez lourd, et on dernier lieu en introduisant 
dans la liouvelle loj sur les alieues une legislation specialc 
rontre la inorphiunmanir, peul-clrcamverait-oii a endiguerce 
llcfiu inodcrnc.— La niorjthinomauiu presente de nombreuses 
analogies avec ralcoolisinc, pourqut >i done no premlrnit-on 
pas a son egard Ics mesuros d’hygieno publique qui sont 
nrilonneos eoutre ralcoolisinc ? Bien plus encore que l’alcoo- 
lisiuc, elloa bolit les functionsgcnitales, ete’est a l’impuissanco 
abBolue quo courent les morphinomaucs s'ils m 1 guerissent do 
bonne volonte ou contraints par d'energiques couseillers. 

11 y a done hi toutc une etude que nos Idgislateurs auraiont 
le plus grand tort do ue pas prendre en consideration. II nous 
semi lo urgent d ddietcr des inesures pour la repression de 
la morphinomanie et puisqn’on eemoment,, les pouvoirs publics 
s’occupent de reformer les lois eoncernant les alieues, l’occa- 
siun cst done favorable. Ajouter a la nouvelh 1 Ini un chapitre 
additionnul serait, do la part des autorites cortipetentcs, line 
teuvre sage et utile, aussi bien aux malades qu'a la societe. 
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Malades anciennes du service. 


N° 18. Clotilde, 17 ans. Aitaque d'hijsMne. 

Cette jeune fille n’a plus d’attaque, elle se sent tres bien depute 
l’op6ration chirargicale qu’elle a subi cn periode lethargique : cite 
continue a servir de sujet transfert et n'a plus d’attaques. 

N° 23. Yvonne, 22 ans. Ht/sUrie. Morphinomanie. 

L’otat de cette jeune tilie est staLionnaire, ellc a cu une periode de 
rechute, provoquee par desvomissements de sang, clle a dte obligee 
d’en revemr a sa premiere dose de morphine. 

N° 17, Marie, C., 33 aus, Mining o-enc4pkalite ? 

CeUo maladc a pu quitter le service ires amdlioree : elle marche 
avec aisance et. parle avec precision. Elle est ires satisfaito de son 
amelioration. 

N° 22. Eugenie W., femme de chambre. Anesthisie de la sensi¬ 
bility musculaire. 

La malade a fait une rechute, il y a 15 jours. Elle dit quelle ne 
sentait plus son corps, ni rien dans sa Idle, sos jambes tombaient, 
elle ne pouvait plus marcher, elle sentait sa colonne vertebrale 
Guide, sensation de depression profonde. Le sorameil avail disparu, 
elle n’avait plus la notion de son coeur en inouveraent ; Slant cou- 
cbde, elle avait perdu la conscience de son corps, sc sentait a I’ago- 
nie • die voulait recommencer a agir et se sentait dans l’impossibi- 
lite de faire quoi quo ce soit. 

Get etat d’anxides incessanles, dura lojours. 










CLINIQTJE HYPE OTHER API QUE HE LA CIIARITE 



Elle hit trartfie par 1’eleetrieiie a haute tension. V^dcatoire a 
l’epigastre. 

L’amelioration est revenue pen a peu ; aitjourd’hui 27 fevrier, la 
malacle pent sc lever et readre compte de lotat par lequel elle a 


passe 


Elle sent, encore la lete creuse : « Je sens, ilt-elle, qu’il n'y a 
« plus tie nerl’s dans ma tele, j'ai toutes mes idees, je me figure que 
« je peux reprendre mon travail mais cela m’est impossible, les 
is forces me manquenl. » 


Les forces qu’elle donne au dyuanomelro sont a droite 10 kilos dc 
pression, a gauche 9kilos. 

Elle recommit les couleurs. 

Sensibilite revenue d'une faeon obtuse, aux bras et aux extremt- 
tes infi’u'icures, les mouvements sont aecomplis regulicrement, la 
langue est bonne, I’appetit revient, le poul est tres faible, les batte- 
menls du comr i'rappent avec energie, bruyants, vifs, pas de bruits 
anormaux. 

On note une atrophie lies muscles inter-scapulaires ; a la pression 
ccltc region est legcreraont douloareuse. 

Sa xuarclie est mcertaine et encore facile. La coloration dc la lace 
est bien mcilleure. Elle entre de nouveau en convalescence et on va 
la soumettre aux transfers pour lui douner des forces. 


Julia F., 23 ans. Hysteric, nivropathie, amelioration. 

A 10 ans, deviation de la colon no vertebrate. Elle fut soignee a 
1’hdpital Trousseau et elle cn sortit guerie an bout de 2 mois. A 13 
ans elle a die regime. 

A 20 ans. elle eut un enfant qni a toujours etc bien portanl. Mais 
depuis cette epoque ellocst toujours tres souflrante. 

Elle a eu un commencement de metrite a 21 ans, puis uuc nou- 
velle periode de folic de la persecution qui dura 8 jours.Lc 11 janvier 
de cette aunee, la suite d’une peur, elle a eu les muscles contrac¬ 
tures, elle nepouvail plus marcher. Le matin qni suivit elle a eu 
une petite crise. 

Hon sang etait decompose, elle est entree it I’hdpital oh elle est 
res Lee 15 jours pendant lesquels elle a eu quatre crises de nerfs. 
Dans ces crises elle emit, elle commence toujours par eprouver des 
Irembleinents et des fdoulfcments. Malgrd cela, die garde toute sa 
connaissancc. Elle a deja pris du bromure et des douches froides. 

Elle est d’un temperament tres impress loanable. 

Elle a general emeu t une crise tons les soirs a 8 li. 1/2. Depuis 
quelques jours qu’elle vient suivre le traitement par les transferts 
et la couronne d’aimaut, elle rcsscut deja une amelioration tres 
notable, n’a plus qu’unc attaque tres legerc par jour au lieu de qua¬ 
tre qu’elle avail quotidiennement. 
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Malades nouvefles du service 

N° 20, Marie B., 21 ans. Aitaqued'ktjsiirie. (Guerisou rapidc.) 

Sa mere est morle, il y a 0 mois, d’unc tunieur abdominalc de 
nature iuconnuo. P6re, 57 ans, bicnportaut, deux freres eu bonne 
sanlo. 

II y a ueuf mois,d£bul dcs accidents. Jusque 1;V sanid par/aite ; pas 
de convulsions dans l’cnfance, ni autre accident nervous, A la suite 
d’une emotion violente occasionude par mu; ddl'aillancc do sa mere 
malade, elle a eu sa premiere aitaque le jour me me. Elle a perdu 
eonnaissance ctcst revenue a elle au bout de 3/4 d'heure.Uepuis cc 
jour, des accidents de ee genre lui sont arrives souvent. 

Toutes lessemaines, elle a ou cn moyonnesix attaques. Elie s’esl 
soignee jusqu’alors par le bromure el l'bydrotlidrapie, sans eprou- 
ver d’amdioration. 

11 y a qulnze jours, elle cst entree dans le service et a pu le quitter 
au bout de ce temps. Son trailement a cunsisle en sommeil hypao- 
tique prolong^ et en la suggestion. 

Elle n’a pris aucun medicament. 

Les attaques out disparu pendant ce court se jour. Settlement 
nous n’avons aucun rensciguemcnt sur ce qui s'est passu depuis 
son depart. 


Salle Loots (homines) 

Malades anciens du service, 

N° 25. Louis G,, 31 ans, A trap hie dcs muscles sacro-lombaires- 

L’etat de ce malade cst ires nolablomcnt amelioru, le tremblement 
du tronc adiminufc d une i'acon Ires notable, it commence u. mar¬ 
cher avec aisancc, il continue son traitement. 

2b. Henri D. Contracture des extrimites infdtieures d oriqine 
tvaumatique. 

Ce malade continue it allot’ mieux, Il pout t'airc quelques mauve - 
ments, s’asseoir spoutancment et rest of assis sans quo scs jarnbes so 
raidissent. 

K° 2. JeanM.. Ataxie locomotn'ce. Morphinomanie. 

Ce malade, qui allait de mieux ou mieux, a pu quitter la service 
tres amdliurd: les douleurs fulgurautes sont tres notablemcut amon- 
dees. Il mareho aisfoneut, et les piq&res de morphine sont tuoius 
fr^quentes et lnoins fortes. 
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Malades nouveaux 


N u S. G., 28 ans, charretier. Hyst6ro-6pllepsie. 

Mere nerveuse ayant cu des altaques. 

Une sceur bien port ante. 

II a eu sa premitre altaque au mols d'aoiil tout ft coup, pans cause 
apparente, Sejour do deuxmoi? a't hdpital Cochin, Sorti amoiiorc. Nc 
Kent pas de forces dans les bras. Holdouts dans la tote. Lo il levrior, 
a soil travail, il ful pris d’un etourdissement, la trite lui tournait ot 
il csl Loinbo sans connaissance. Ltgtre tendance a lalcoolisme. 
Pas d'attaque dans sonenfanoe, n’a jamais fait do inaladic scriouse. 

11 tremble dans les avunl-brasot dans la jambe gauche. 

Insensibilite a gauche dans los bras et logtre anestbtsio a droitc, 
ainsi quo dans les jambes. Sensibility du gosier emousste. 

Scrrement de la gorge, caraclere improssjonnable, pupilles tres 
dilutees a 6 millimetres, no voit pas ni le veil, ni le violet. 

Il donue au dynamomttre 40 kilos de pres si on u droite et 28 kilos 
a gauche. 

Il va cymmencer le traitement par les wiroil's, des bains et des dou¬ 
ches. 



Consultation externe 


Francois G., 59 ans. 

Ce malade, qui s’etait un pen amcli 
pris de refroidissement qui 1'oblige a 


i le mo is precedent, a ele, 
interrompre son traitement. 


lie my P., domes ti quo montenlanemcnl, 34 ans. Neurasthenic. 
Gustralgie, 

Ce malade va miem, quoiqu'U ressenlc encore <les douleurs 
dans les iutestins et cn ceinturo. Le traitement qu'il suit par les 
trausferts et la couronnc d’almant lui fait beaucoup de Lien. 


Sophie S., 59 ans. Accidents ciHbraux, Bliphdrospasme. 

Cello malade va beaucoup mleux. 

Kile est plus maitressedumonvement des paupitres qui ne s’abais- 
sent plus autant lorsqu’elle marche. 

Elio a pu interrompre son traitement momentanement. 

Berthe h,, 20 ans. Hysteric, goitre exophtalmiyue .Suggestion. 

Cette malade, qui a suivi regulicroment lc traitement par le traas- 
tert.se sent an peusuulagde. Les crises soul meins fresquentes. File 
est plus maltresse d'eUe-mtaie. 
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Lesjoues son!, moins grosses et mo ins congest! ounoes. Elio est 
plus gaie et a conliauce dans sou traitement qui lui fait, clit-elie, 
beaucoup de bien. N6anmoins, elle a des alternatives d’ameiiora- 
tions ct de reclmles qui la latssent clans un grand etatd’inquielude. 


C. Adolphe, artiste peintre, 57 ans. Newalgies faciales con- 
secutices a une ost&te maxiltaire d'origine ayphilitique. 

Depuis 15ans, cemalade, qui aeu des accidents syphiiitiques, 
ressent dans la joue droite, depuis la honcho jusqu’a Pan 1,des dou- 
leurs n^vralgiques tres iatenses, qui l empechenl parfois de causer. 
11 eprouvepar moment a la suite du irontlement dela partie malade 
l’effet d’un fer rouge qu’il aurait sur la joue. 

En examinant labouche, on constate que la tuberosite du maxil- 
laire superieur an niveau de 1‘arcade dentaire gouflee est fortement 
injcctee. 

11 y a Ik evidemmenl, uue osteite chronique, vraisemblablenicnt 
d’origine syphiiitique avee compression des nerfs clentaires. 

Tout ce quie le malade a fait jusqu ;i present pour se soulager n’a 
point rdussi. 11 a pris bcaucoup de hromure de potassium. 

11 est mis inimediatemcut au traitement spedfique par la liqueur 
de Van Swielen, ct en mfime temps a l’action des miroirs rotatifs et 
des couronnes aimantecs. 



# 


•- 


Clermont (OiseJ. — Impnmerie Dais Freres, 
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DE PSYCHIATRIE 


ET 


D’HYPNOLOGIE 


1 »ES ENFAN'FS PRODIGES 

Parle D r Paul Moreau (dc Tours). 


(l) 


I. 


l)ans un « Chapitre oublie de la pa dialogic menials ». 
il y a quarante ans (2 . It* JuMoreau [de t ours) appelait Tul- 
tenlion sur un etui bizarre des tacultes intellectuelles qui 
nYtait ni la raison, ni la folie. 

Tout d'abortl celle appreciation de tails bien observes, ful 
en butte a ties refutations violenles el a ties objections spe¬ 
cialises. 

Depuis celtc epoque, Yetat mlvte, oomme l’appelail 
moil pere, ;i el A admis sun-- ruiitesle par Lous les alieni'lrs, 
el demiferement, un de ses plus brillanls cloves, le profes* 
sour Ball, en faisaii le sujel d'une dc ses leeons a l’asile 
Sainte-Anne sous le litre ties » Frontier as dc la folic ». 

L etude que nous avons a la ire des « Knfanls prodiges » 
reposant sur T appreciation de cct 6tat special, on nous j per- 
mettra de dire rapidement et tout tl’abord ee rutrTJ) taut e 
tendre par ces mots : Ha i mixte. //'. 



\ 


, 


(1) Morcau(de Tours), Fulic cite/ Feufaaf, J. B. BsiSSJta sctiUi, edit; 
Paris, 1888 * \^\ 


(2) Union midicdte^ 1850, 






4 









ANN. DE PSYCHtATRIE. 


























08 


ANNALES DE PSVCHIATRIE ET D'HYPNOLOGIE 


Autrefois on scpersuadail gdndralemonl, et mijuurtl’liui, 
quoiqu’ii mi degrd moindre, on se persuade encore qu’entre 
la folic el la raison il existc une ligne tie demarcation 
bien tranchde, que I nn tie ces deux lermes exelut ndeessai- 
remenl 1’autre; ce t| nt faisait dire a un il lustre oraleur qu'il 
suffirait d un quart tl'heure de conversation avee un 
liomme pour savoir s"il etait abend on sain d esprit. 

Cela est vrai si l'on entend parler dc la folio proprcnient 
dite, de la folie ddclarde, car alors qu'il y ait ou non appre¬ 
ciation par lc sens interne des perversions de 1'esprit, les 
actcs intcllectiiels, soil d’une maniere gendraJe, soil dans 
une certaine limite, parl’absenee de sponlancild el de libre 
arid Ire, sont frappds dun vice radical. — Dans cc cas mil 
doute n’est possible : on est fon on on ne l est pas. 

Mais la question est bien autremen! difficile a resoudro 
lorsqu’on se trouve en presence de res modifications parli- 
culieres tie 1‘intelligence, modilications donl la nature est 
telle qu’on est force de porter sur les individus, chcz Jes- 
quels on les observe, unjugement contradictoirc, de rendre 
bommage it leur capacitc, tlisons plus, a leur genie, sans 
poll voir se defend re de la conviction qu’on a affaire, a cer¬ 
tains dgards du moins, it des esprits non pas setiloment bi- 
zarres, excentriqucs, mais positive men! deranges 


modifications apparaissent alors conmie un melange de folie 
et de raison, une sorte d'&lat miocte <j ui est comme la rdsul- 
tante des conditions psychologiqpes propres ii ces deux mo¬ 
des d'etre des functions intellect indies. 


Sous ^influence d'uno foule de circonstancos, de condi¬ 
tions physiques on morales, do predispositions beredilaires, 
la constitution intcllectuelic pent dtre modifide dc telle ma- 
nifere qu'ellc ports une emprcinle egalemenl daire et pro- 
fonde du ddlire el dc la raison. 

11 n’est pas question iei d un melange sans fusion rdolle 
de pensdes raisonnables et de pensdes ddraisonnables, ainsi 
qti'on le voit chez certains individus qui, tout en deliranl 
dans lours actes comme dans lours pensdes ct lours sensa¬ 
tions, ont conscience deleur ddlire. Ils apprdcient le ddsor- 
dro de leur esprit et Inltenl con Ire de funosles enlrainements. 
.It 1 ne parle non plus de ceux qui, en dehors de certaines 
bides morbides, sont parfailement raisonnablcs, nniis je me 
propose d’exposer ici une maniere parliculierc dc sentir, 
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pouvoir, imagine!*, j ugor, etc., qui sans fit re positivement 
lelled'un aliend, n’esl pas a meillcur titrecelle d'un indivi- 
du sain d'esprit.— Oust Id croisemenl des races transport!! 
dans l’ordre moral. 11 s'agit d‘une classe d’fitrcs | part, ve- 
ritables mi tin qui liennent dgalenumi du fori el dr i :mmmc 
raisonnable, ou bien de l un et die 1'autre a dcs degrds 
divers. 

l/etat mixte a imo double origine: il pout fit re dft—: 
l°ii des conditions d’hdredite;—2°il desconditions speciales 
pro pres a la constitution, a I’idiosyncrasio des individus. 
mais nous avons assez longuement parld de l'hdrdditd pour 
quit soil utile d'y revenir ici, — Nous avons dit dc combien 
de man i«‘irs, par quo lies voios directes ou indirectes on 
pouvait atteindre le dynamisme mental, exercor sur !cs 
fonctions de ^intelligence line influence, qui, pour avoir dtd 
mdoonnue jusqu’ici, n on est pas moins rrellc cl, dans cer¬ 
tains cas, active, preponderant!;. Nous avons demonliv dga- 
iement quo I'influence exerceepar un 6tat special du syslfi- 
me nervrux n’a pas la memo puissance, sobserve moins coin- 
mnnemont, mais est lout aussi incontestable. Or cos diverges 
consiiterations resultant de travaux spdeiaux et quo nous 
ne pouvons analyser ici, tl est permisde condure qu’il exis- 
b* unc classe d’fitrcs a part qui ne saurait fitre eonfonduc 
ni avee relic des hommus jouissant de toute Ictir raison, ni 
avec celle des abends proprement dits : e’est une classe in- 
lenndtliairc qui a sa raison d’ fit re dans les Inis d'hdrdditi! el 
dans certaines dispositions organiques. Certaines intelligen¬ 
ces peuvent fitre ivganb'i's coinmc une sorte de mfilangc, 
un composfi rfiel el non lictil, nidtaphoriquc, de folie et de 
raison, d’iddes fausscs, ddliranles et de pensees vraies, mar¬ 
quees mfime de lempreinte du genie. 

1'ourquoi ces intelligences ont-elles die meconnUes si 
longtemps ?— Parcequ’on n’a pas apprdcid laction edrebrale 
comme elle devait l’fitre, parce qu’on n’a envisage quo les 
deux points extremes dr raison absolue et de del ire. On a 
mdconnu I'etal intermedium', parce qu’on le regardait com¬ 
me unc impossibility, quiet absuvdum. 




ous avons rapidcmcnl imliqud ce qu il f'allait entendre 
dial mixte. On ne sera done pas elonlie de retrouver 
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Oil 


dans co travail (1) 1‘iHude dune classe d’individus qui no 
sont (ms tons taut s on faut, mais tjui n oil presentent pas 
moins u ii caractfre special, bizarre, frapp ant par son otran- 
jrcl<5 les yeux los moins pro vcnus. Ges enfants sont de 
veritablos candidafs a la folio, el plus <[uo tous los autres 
aptes a devenir alienes a urn* opoquo (tins on moins oloi- 
gntfe ct sonvenl sous la cause la plus futile, la plus insigni- 
llanle en apparcnce. 

Nous voulons parlor do ces enfants prodiges, de ces en- 
fanls gdiiios (jni frappent d’^tonnemcnt tous ccux qui peu- 
venl los connaitre on simplomenl ceux qui no los connais- 
sent quo par le roe it qu’en out laisse lours conte mpo- 
rains. 

Chez cos enfants, 1'organisation, et nous entendons par 
la la speeiiicito du systcme nerveux, a la plus grande part 
dans les ph&nomenes moraux dont nous avons a nous 
occuper. 

Certains enfants, apres avoir vu IVdosion precoce 
lours facultds parvonir a une elevation telle qu’on 
don no lo nom si caract£ristiquc A'enfants prodiges-, 
meurent jeunes, £puis<§s, ou vieillissont rapidement do 
corps ot J‘aspect, ou enfin et ceux-la sont les plus rares eu 
dgard au nombre relative‘.men t considerable dr lours sem- 
blables, poursuivenl avec eclat une existence si brillani- 
ment commence. 

Cette disposition spdeiale, innee ou hereditaire le plus 
sonvenl, <]ui fail de ces enfants des sujels vdritablemcnt it 
pari, a ( epuis longlemps deja attire ratten lion de tons 
ceux qui s'occupent de psychologic, Tous out chcrche a 
donner une explication de ces plienomoncs et Ions, plus 
ou moins, ont eruis des bypothfescs on rapport avec les 
idees regnantes do leur dpoque. 

Nous 1‘avons deja Hit, tous ces enfants, no deviennent 
pas dos alienes ; ioin de la : s‘ds sonl des candidals serinix 
a la folio, le ]dus sonvenl ils no francliisscnt pas ces som- 
breslimites. Bienplus,ungrand nombre d’entre eux, resis¬ 
tant it la file he use fatal ile qui plane sans ces sc sur leur tele 
« prennuenl lo dessus .. rl deviennenl alnrs ces liomines 
de genie qui font la gloire du pays qui los a vu nailre, et 
dont s’honore I'humanite tout enli&re. 

Gall avail entrevu el signale it I'attenlion I'anomalie cero¬ 


il) Moreau (de Tours). Folie citej V enfant. J, B. Baillitre et lils. Paris. 

188 a. 
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}>raJe <Ie cos enfants preeoces, II avail bien vu quo l’educa- 
1 ion nYduil pour rien dans Peclat insolile do certaines iucul- 
tes : « Commont atlribucr, dit-il, a Poduralion. b-s disposi- 
lions et les faeultds les plus dccidoes quon observe quol- 
qucfois dans les enfants el qui. par consequent, sont anle- 
rieures a toutc espece d’instmclion ? <>n voit [»ar 1'histoire 
des homines qui so sent le plus distinguds que la pi apart, 
sans tard'T a se fa ire commit re, out manifesto dans lours 
oremifcres ann6cs, lour future grandeur. Achille, cache sous 
rs habits de Pvrrha, suisil unc epee partni les presents ap- 
portes par I lysse. Themistocle, encore enfant, disait que si 
on lui donnait k gouvemer line petite ville, il saiirait Pagran- 
dir et In rendre puissante.... (Pest ;i I age de 14 ans que 
Caton d’Utique annonce son grand caract&re H x>n In r- 
reur pour la tyrannic. Pascal fait, a 12 ans, deviner son 
genie on publiant un traite sur les sections (-uniques... » 

Mais plus loin il ajoute: « Simalgr6 toutes cespreuveson 
von la i l soutenir que les g^nies preeoces et les gtfnies de ton I 
genre soul Ieproduit del’ddueation et des objelsqui nous en- 
tourent, <|ue I’on dise pourquoi certains enfants qui, sous le 
rapport cPune de lours facultes annoncent un genie extraor¬ 
dinaire, ne s elevent pas au-dessns de lours camarades sous 
aucun autre rapport ; et pourquoi des homines qui excellent 
dans un point sont si mediocres en toute autre chose? Le celfe- 
bre Hotli qui, a Pago do 13 ans, passait deju pour un tres 
grand comedian, jouaii aver d’anIres enfants dans la rue 
jusqu'au moment on il fallail qu il parut sur la scene, 
fiiidlaume Crotsb, redebre a Pago de fi ans pour sun genic 
musical, n'elait dans tout le rcstc qu'un enfant d'une intel¬ 
ligence mddiocre (1). 

Itameau, Pun des plus colebres music ions de Pocole fran- 
gaise, apprit la musique en mf'me temps que la parole. A 
sept ans il louchail du clavecin avec une rare habilete. An 
college, oil on le mil, il ne pul suivre les classes.il IVedon- 
nail des airs de sa composition an grand scandal** du regent 
et ses calliei*s etaienl uniquement converts de notes de 
musique. Le principal du college pria son pfcre do retirer 
ce mauvais fcolier, qui ne rentra dans Pefablissemont quo 
sous de severos conditions. Il fut fouette, (c'6tait aloes le 
cliiUiment usite dans les colleges). Peine inutile ! Ilameau 


ill Gall et Spurzheim. De,* dispositions in nee* de Vdnie el de r esprit. 
Paris, 1811, p. S3. 
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disail plus tard i'ii plaisanUmt que, pendant roxecutiem, il 
pleurait en mesure ! 

Ulozarl, a 6 ans, eomposait dc petites pieces dc clavecin 
(ju'il oxdcutaiL avee godt. 

it {Jne I'on observe lc*s enfants, (lit F. Voisin (1], mftme 
ceux d’une m6me faculty, ceux rassembles dans la mCnm 
ecole, qui sont environnes des memos objets et voient los 
memos exemples : tandis que los uns se livreht lours 
divers penchants, lesauln's s<ml ncetipds a dessiner avee du 
eltarbon, do la crate, diifercnts objets sur les nuirs, sur le 
parquet, sur los tables, sur du papier, a decoupcr on a Ca- 
ronner on t ire dille rents objels on a rrpurer ties uslensiles 
dc manage. L’on a vu des gargons de 4 & 6 ans, faire im 
module. admirablemontexact d‘un vaissoau de ligne. A peine 
le jeune Yaucanson a-l-il regard d le inouvement d'une pon- 
dule it leavers line fente de son etui, qu’il fait une pendule 
en bois, sans aulre outiI qifun mauvais coutoau. (Ju’on 
parcoure Fenlanr-e des grands mecaniciens, des grands des- 
sinaleurs, des grands peinires, des grands architectcs, on 
nVn Lrouvera pas un qui n’ait manifesto, ties sa premiere 
jeunesse, les traces dc son talent inne. 

Lebrun, des l uge dc .‘i ans, s’cxerca a dessiner avee du 
charbon; a 12 ans il lil le porlrail tie son aieul. Christoplie 
N rein avail, a l'age de FJ ans, construit line ingenieuse 
machine pour represml^r le cours des aslres. Le l*ere Trn- 
chet elail encore enfant qu’il executait deju de peliles ma¬ 
chines qui aimoni.aieiif ee qu’il serai t un jour, Michel-Angc 
naquit pcintre. A l’age de Hi ans, il faisait ties ouvrages 
quo l’on coraparait a ceux de l'antiquite. 

Des sa plus tend re enfance, on trouva Pierre du Laar, 
suniomme JJamboclie, t■tmlinuellenumt occupe a dessiner 
tout ce qu’il voyait. Sa meinoire I hi rappcluil avee fidelile, 
menu 1 apres bion du temps, les objets qu it u'avait vus 
qu'une seule fois. 

Jean Laurent Itorain ful, a l’age de 10 ans, en etat do 
faire une tide de marbre qui lui merila le suffrage de feus 
los connaisseurs ». 

La pluparl ties grands capitaines anciens et modernes, 
manifest&rent des lour [this grande jeiiiiess(‘, une vocation 
extraordinaire pour le melier des armes. « L’hisloire ofl're 
a chat|uc page quelques exemples de cos gonitis prdcoccs, 


(1) F’clix Voisin. De Htomme animal, Paris, IS39, p. 124. 
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formes par la nature plutot quo par Part, dit Foissac » (]), 

Richard Cceur do Lion, des Fage de It) ans, ne pouvant 
conlcnir son brillani courage et n’ayant pas d’cnm niis a 
combattre, prit las armes centre son. propre pore. 

Bertrand du Guesclin, dont le nom devail £>trc si popu¬ 
late et qui, dovenu hommc, devait rcndrc a la France de 
si grands services, annonca, des ses premieres anndes, un 
ctiractcrc belliqueux et line sorte d'lmmmir farouche quo les 
muiivais traitemeuts nr purent maitriser; la douceur et le 
pardon pouvaient seals dompter celle nature ardento. Tou- 
jours luttant aver lesenfantsdu village, if nc voulul jamais 
apprendrc a lire. « !lien ne savoit de 1ctires, dit une cliro- 
nique, ne oncques n'avoit trouve maislre de qui il se lais- 
sail doctriner. » Ajoutez a cctte humenr querelleuse un 
exteriour presque dill'oritic qui lui faisail dire, sttivant un 
vicux po t} te: 

« Mais puisque je suis laid, estre veux hien hardis, » 

A lf> ans, il s’echappa de la maison paternelle else rdfu- 
giaa Rennes. Quelques mois aprisseut lieu un tounioi dans 
In capitale de la Bretagne. Bertrand y combatlit inconnu, 
fut vainqueur et se rdconcilia avec sa farm lie. 

Des Page de 10 ans, Turenne n’avail de gout quo pour fes 
reeils des guerres et des combats. Un oflieier traita un jour 
devant lui de fables et de romans les exploits et la vie 
d’Alexandre. Le belliqueux enfant voulut se battre rn duel, 
et sa mere cut grand’peine a calmer sa colere. Voulant 
imiter son heros do predilection, il monta un jour un clie- 
val fougueux dont les plus habiles dcuyers n'avaieiil pu se 
rendre maitre, et parvinf a le dompler. II cHait si faible el 
si dclicat qu’on n’osait lui fatre embrasser la carriere des 
armes. 

Un soir, pendant l’liiver, il se rendit secr&tement sur 
les rempartsde Sedan et ypassa la nuit. Son gouverneur, 
qui le cherchail parlout, le trouva an point du jour tran¬ 
quil lenient eudorini sur 1’alTut d’un canon. « Eh bien ! 
s’ecria-l-il en se re veil lunt, suis-je assez vigoureux pour 
elre soldat ? » Sa mere ne put resistor a ses instances, et 
Dareime partit pour la Ilollande, on il servit, comme sim¬ 
ple soldat, sous les ordres de Maurice do Nassau, son 
on do. 

Comme 1'urenne, Ambroilse de Bouftlers monlra des sa 


(l) Foissac. Lu chance et la dcstirtee, 187(1. J.-ti. Baillicre, 4dit. 
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plus tend re onfanco uni' vocation decidoo pour la carriisro 
des acmes. Scs premiers jouets furent ties soldats de bois 
qu'il faisaiit manoeuvre!*. 

Sun education n'avait pas 616 negligdc, et il apprit avee 
une singuliore facility, I'anglais, Fallemand, l'espagnol et 
ntalien. ft avail a peine dix ans lorsque son pfere l'emmena 
;i Far men (FAIlemagne, command^e alors par le mardchal 
tic Noailles. On connait sa tristelrn prematureo. Dans cette 
campagne un boulel Ini broya la jambe. 11 rondit le der¬ 
nier soupir a peine 1’amputation eut-ellc etc faite. 

Le metier de maria exercc snr les ctrurs des attractions 
plus puissantes encore que celui dc soldat. 

Dinjuesne, un des plus grands amiraux qui aienl illustre 
la marine fmncaise. I'orme sons les yeuxde son pore, habile 
eapitaine do vaisseati, avail donne une si haute idee de son 
courage el de ses talents, qu a peine age de 17 ans, il fill 
nonnnd au commandcment d'un vaisseau avec lequcl il 
Oonlribua a ebasser les Kspagnols des lies Lerins etprdluda 
ainsi a une carriferede gloire 

Les let Ires out eu, el out aussi lours enfants prodiges: 
qui no connait Jean Pic dc la Mirandole ? A l ago de 10 ans, 
cet enfant passail pour l’un de> grands o rat ours et 1’un des 
poetes ies [this distingues do F Italic. IL parlait avec facility 
le latin, le groe. le chaldecn, Fhebrcu, l’arabo. A 13 ans. il 
sonlinl devant Lullo. le plus illustre profcsscur de l'Europe, 
line these avec taut d’eclat, qu’il oblint du podestat de 
Jlodene la grace de son pore cl tie tous ses parents exiles. 

Rossuct sc fit remarquer par sa precoco intelligence. 
Lorsqu'il passa sa premiere thftse it 16 ans, il tut accueilli 
avec un veritable enthousiasme. Sa imputation franebit 
bit'lltcit les limites du vieux quartier de la Sorbonne, et il 
liif i 11 v i I ■ ;i -e rend re a I'holel de Hainbnuilloi. Le jeune 
ecolier lid prie de composer un sermon, Apres quclques 
minutes do reflexion, il parla avec lant iFonction et de faci¬ 
lity qu’il ytonna ses il lustres audi tours. 11 elait alors onze 
heiires du soir : « .le n’ai jamais entendu, dit Voiture, pro- 
noncer un sermon ni si t6t ni si lard. » 

# 

Itossuct ne dementit pas un si beau debut. 

Francois de Neuchatcau Ft if, <1 it son biograpbc, « Fun des 
prodiges du siecle dt' Louis XIV. A F age de 7 ans, cet en¬ 
fant parlait plusieurs langues, etait assez bem niusicien el 
composait des vers avec une etonnante facility. » 
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D'Aubigne lisait le latin,le grec etThdbreu a l’Age de 
6 ans. 

Montaigne, son contomporain, avail dgalement a 6 ans 
« le latin si prdt el si a main, que les plus habiles crai- 
gnaient tic l'accoster ». 

J. Bignon, a l’nge de 10 ans, publia unc chorograpbie 
ou description de la Terre-Sainie, heaiu/mip plus exaetc 
que toutes celles qui avaient paru jusqu’alors. Trois ans 
a pres, il donna, sous le litre de Diseour's sur la ville do 
dome, nn traits tics antiquites romaincs, ct un ouvrage 
Ires savant sue 1’Election des papos. 

Pope, un ties raeilleurs poetes de L'Angleterrc, monlrados 
sa plus tendre enfanee son gout singnlier pour la podsie. A 
l uge de 12 ans, i! coniposa une ode, fort estimde encore 
aujourd’hui sur la vie champdtre. 

IJu’on lisr la vie des savants modemes, Linnd, de Jussieu 
Priestley, Bernouilld, Lagrange, Bertbollet, Cuvier, Dulong, 
Ampere, Biot, Thdnard, Flourcns, Serres, Gcoffroy de 
Saint-1 lilaire, Arago, Clicvreul, Bertrand., et tantd autres: 
on yvcriTa deslejeunc age I’aniour passionnd de la science, 
le genie opiniulre et fecoml, enfin Ic travail sans rclache 
couronnd par la gloire. 

Voila le beau cdte de la mddaillc; mais a edle de ces en- 
fants prdcoces qui eurent une vie illuslre et qui tinrent 
dans l’age mur les prom esses qu’avait donnd leur enfanee, 
t! cn t's! malheureusement un plus grand nonibre qui bril- 
lenl. un moment et lombent dans loubli et l'obscuritd, 
tjuand une mold prdcocc ne vient pas les cnlever. Tel ful, 
cnlre autres, Bend Boudier. 

A 15 ans. Bene Boudier savait legrec, le latin, I’espagnol. 
faisait de jolis vers el avail des connaissances sur tout : il 
dessinait, peignait, toucliait tlu luth. Ildcrivit un traite de 
numismatique, des histoires d<‘ Rome ct de France.,, ele., 
mais il s’arrfeta en chemin, rcsta mediocre ct vdcut toute- 
i’ois jiisqua 90 ans. 

D’aiitres enfin, moins houreux encore, perdent Fesprit cl 
vdgdtent misdrablement dans les maisons d'alienes, en 
proie a unc ddmcn.ce incurable ou a des affections nerveu- 
ses les plus graves qui annihilent leur genie. 

A ce tilrc, nous devions rappelcr ici ces enfants prodiges 
quisont une confirmation eel a tan te de la parents inddniable 
du gdnie et de la folic. 

Sans von loir ad me lire comrae rejetcr sans reserve les di 
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rentes hypotheses par lesquelles Ins dill'erenlsnuleurs mitelier- 
ehd ii coneilier ce me lunge, dtrange de liaules rapaeitSs et de 
vrrilablr faiblcsse intellcctuelle que I’on remarque parcois 
chez ini grand nombre d'onfanls prodiges, nous nous ral- 
lierons repend anl aux idres qu a utilises I’auteur de la Psy¬ 
chologic morbide. Nousn’avons pas a revenir sur ce! ouvrage 
trop connu do nos lecleurs el nous nous bornerons it, la 
cilalion suivante fl), se rapportant a noire siijet. el expliquant 
pourqtioi et comment ces enfanls devaiont trouver place 
dans noire elude : « On voil di's enfanls en Inis age, avant 
qMe la raison soil eelose, aloe-; que hmh‘ spunlaneile 
morale cst absenle, manifester ces penchants, ees aptitudes 
a tin di'gre vraimenlexlraordinniro. Ceux-ia, nous 1c savons, 
lorsqu'ilsdevienncntfous (ce qui manque rarement d’arri ver), 
oh s’abstient gfindralement de les acciisor d’avoir eh' eux- 
m6mes les artisans dc lour maladic, en ne luttant pas avec 
assez de courage. II est trop evident que la lutte, ici> etait 
impossible. 

Mats qu’on y prenne garde, ici les objets ne soul que 
grossis. (le qui est vrai pour les esprils preroces, les iufcl- 
ligcncos exeeptionnolles, Test egalemenl, quoique dans des 
proportions plus restreintes, pour le commun des homines, 
les lois de l'organisation semi les memos pour tons. 

Prenons un exemplc entre mille : tout le monde sail a 
quel point les freres Mondcux etaient douds, ou mieux pos- 
sedes ilu genie ties matfuSnialiqucs. ftlais ce que beuucoup 
ignorent, c’csl quo ccsmemos enfanls etaient atleints d*affec¬ 
tions nervouses congfiniales des plus graves el qu’eu dehors 
des chillVes, leur intelligence etait restdc au-dessous de 
la moyenne. 

La pluparl des enfanls precores son! dans le menu* cas. 
On Sail qu’en general, ils sont malatlifs et meurent de tr&s 
bonne heiire par suite des lesions du syslemc nerveux, du 
c crveau ) i ri nci paleme n I. 

Dira-t-on queers individus no doivent le ddlabrcmeut de 
lour saute et leur fin prrmaturee qu a des exces d'etildes, 
de travail cerebral ? (lela esl vrai, mais non pas dans le 
sons oil on veut I'enlendre. La volonle joue iei un role hi en 
secontlaire, le premier apparlieul aux conditions spdciales 
dans lesquellcs se trtiuve Porgaliisme. Travaux intellec¬ 
tuals, troubles nerveux soni evidemmont les efl’els d une 


(!) Moreau ile Tours, Psi/chologie morbide. 
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nn'mo cause, les produits d une at-lion organique oxagtfrde. 
La meilleure preiivo c’est, que, on dehors ail d6veloppement 
extraordinaire decertaincs facultds, on trouve presque table 
rase dans le cerveau. 

Chez los enfanls prodiges et aussi chez h's hommes ex- 
ceptionnels dont le cerveau, col atelier do la pensee, osl 
dans unc incessante aclivite, les dbsprdres de hi nevrosile. 
physiques et moraux, la mauvaise sante general e, la mort 
enfin, no aontquela mise a execution des lois do la vir el 
do I'organisme d'ypres lesquelles IVdat tic surcxcilation nor- 
veuse, lorsqu il ddpasse ccrtaines Iimiles, doit necossairc- 
ment amcner le trouble des fond ions, le delire, la folio, 
qimmt ccs functions sonl d'ordro moral, les spasmos, los 
convulsions pour los ibnclionsde la motilite. 

Los fails nombreux cites dans la Psychologie morbide 
vioimont a l’appui de cette those : nous no nous, eten- 
dmns pas sur cello question, d'ailleurs toujours brulunle 

d’actualild. 


D r Paul Moreau (de Tours) 







.’ICTUS EMOTIOHNEL Eli MEOECINE HIENTALE 

par M. le l) r Alex. Paris 
mddecin en chef do 1’asite d’a hones do Marevillc. 


Par ictus imotionnel, j’entends la mise on jeu suhile et vio- 
lente de I'impressionnabilile d un individu a l<a suite d un acci¬ 
dent quelcnnque, de maniere a frapper son imagination el son 
attention profonddment et dune fag on durable. 

La liltdrature medicale est deja riche on observations d'afl’ec- 
Lions mentales gueries & la suite de mutilations, de suppurations, 
etc,, mais jene vcuxrn’oceuper ici quo des ameliorations presque 
subiles apres un accident. Les consequences immediates de tout 
accident, hemorrhagic, ou fraelure, ou doulours, etc., ne sufli- 
sent pas. it mon avis, pour determiner 1’amelioration brusque 
dune maladie men tale et il faul, pour l’expliquer, fa ire interve- 
nir un autre element : lictus emotionnel. .le vaisessayerde beta- 

V 

blir ; cela me perm el Ira, du reste, de fairo connaitre qnelques 
observations qui me paraissent intercssautcs ii divers egnrds. 

Je ne crois pas quo rattenlion ail etc attiree d’une facon spe- 
ciale sur l importance tie cel ielus. Et, cependant, on admet bien 
qu'une impression vive, qu une (•motion violente peut exercer 
une influence assez. profonde pour determiner l’epilepsie, l’alie- 
nation mentale, etc. ; je ne vois pas pourquoi une emotion aussi 
vive dprouvee par un abend curable ne pourrail pas, par un me- 
canisme semblahle, avoir un effet analogue, e’esl-ti-dire, dans 
son cas, salutaire. 

Mais prenons des fails et discutons-les, en opposantdeux acci¬ 
dents analogues donf auront etc vidimus deux sujets atleints de 
maladies mentales non encore amdliorees : 


1° P... (Louise), ague de IP ans, celibalaire, cultivatrice, entre 
le 7 fevrier 1890, atleinle de manieaigue (symptdmes classiques). 
Nous n’avons aucun renseignement sur ses antdeddents. Implan¬ 
tation irreguUdre des incisives. Un pen de strabisme divergent. 
Instruction primaire. Menstruation regulidre. 

Jusqu’au 29 avril un traitement rationnel esl suivi; il ne dnnne 


aucun rdsultat. 

Le 29 avril. P..., arrivant sur une passerelle qui ilonne accds 
au b&tiinent d'hydrolherapie, grinipe avec une agilitd et une im- 
prdvoyance qu’expliquent seules son agitation el son inconscien¬ 
ce, sur les coles de celle passerelle et se precipite d'une hauteur 
de -4 metres environ ; elle se fracture le tibia el le perone droit a 
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1‘union da tiers mnyrn el da tiers inferieur et une hemorrhngie 
vo in ease se produit a ce niveau. Au moment oil on la releve, la 
malade parait eomplelement surprise de se trouver a. ter re inca- 
pale de so relever elle-mcme ; son agitation est sensiblement 
tombee. De l'excitaiion pcrsiste pendant quelques jours, mais 
beaucoup moins vivo el il esl possible tie fixer, aumoins pendant 
quelques instants, Paltention do l;i malade. Bientbt on constate 
une amelioration beaucoup plus prononcee; P... commence a sc 
rendre compte de la gravite de Paccident, est capable de soule- 
nir davantage son attention : mais Pnmelinration remonte reelle- 
menl au moment do Paccidenl, car, je le re pete. bien que 1’exci¬ 
tation ait persists, olio etait moins vivo et la malade pouvait, au 
moins pendant quelques instants, lenir compte ties observations 
qui lui ctaiont I'aites ; Pattention coinmencait done a repara itre. 

Moins de six semaines apres Faccident, P... etait complete- 
mont calme, facile a dirigor, se rendait compte do sa situation et 
s’occupait. 

Elle est sortie guerie le lfijuillet. 

2° B,, . (Mario-Madeleine), femme M.... ageede 39 ans, outre a 
Pasile le P r juillet 1883. C'esl une molancolique obsedoo par des 
idees de suicide. Trois semaines aprfis son admission, ellercussit 
a ddjouer la surveillance, se prdcipite par une fenelre et se frac¬ 
ture les deux jam bos. 

La consolidation so fait sans que Petal mental se modifie sen- 
siblement ct re n'est quo le 18 fevrier 1880, plus do 2 ans apres 
Puccident, que la malade quitte Pasile par suite d’amelioration 
tres prononcee et non de guerison, 

Voilil un accident susceptible de eomparaison avec le prece¬ 
dent, mats il frappe une malade ilont Point mental est different 
de eolui do P...: chez Pune Paccident est une surprise, chez Pau- 
tro, c’osl un arte premedite, prepare ; chex la premiere, 1’atten- 
tbm est vivcmonl frappee, bien qu’elle n on ait pas conscience : 
cliox la seconde il n y a aucun ictus emotionnel, puisqu’elle n’i- 
gnorait [ms quelques minutes avant de se precipiter qu’olle allail 
s exposer a mourir ou prut-etre a se blesser grieveraent. 

A rapprocher encore de ces cas le fait suivant: 

3° B... (Elisabeth), femme D... agee de 38 ans, enlre a Pasile le 
11 mai 1877, atteinte, d’apres le certificat de 24 heures de M, le 
docleur Si/.a rot, de folio puerpenile avec predominance didoes 
de suicide. Cotie femme a fait,(‘taut encore chez elle, deux tc*n- 
latives de suicide, Pune par submersion, l’autre par le phospho- 
i‘C. A son arrivee a Maryville, elle a de nouveau ehcrche a setuer 
on se precipitant par une fenetre ; elle s csl fracture la cuisse 
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droite. LVtat mental ne s’eslpasmodifie ii la su ito do cel accident 
on quelquc sorte voulu, La malade refusail les aliments, sc 
croyait enlerree, v ova it des vers autour d’elle, ole. 

La premiere amelioration nolee par inon p red <5e esse ur esldatee 
du IT octobre 1877 el la sortie par suite de guerison n’a eu lieu 
quo le 5 mars 1878. 

Void d autres faits plus instrnclifs : 

1° J’ai public, dans les Annates medico-psychologiques de 
mars 1SS:>, ['observation d'une alienee ehez qui une ameliora- 
lion de 1 eta l menial seproduisit immddialeinenl a pres une auto- 
mutilation; ee n'elail pas une impulsive. J’ai attrilme slurs cette 
amelioration a rhemorrhagie et a l’emotion. II s’agissait d une 
lypenianiaque sous l'influence d’un delire Ires aclifet je n’hcsi- 
l era i pas aujourd’hui a fa ire jouer a J’emulion, au reveil subit de 
I attention, le plus grand rule. 

Celle femme, en brisant dubois pour abumer son feu, eprouva 
an fourmillement dans le bras droit et, en meme temps, apen;ut 
un chat a cote d’elle ; el le pensa aussitdt que son bras avail etc 
mordu par le chat el qu’elle avail ressenti un tremblemeut parcc 
que 1’animal etalt alteint de rage. Ellepril une hache et s’amputa 
la main droite [gaucherd. Immediatement elle se rend it rumple 
de la gravity de 1’acte qu’elle vena it de commetlre, des conse¬ 
quences scrieuses qui allaient en resulter pour une malhcureuse 
ouvriere ; on la placa neanmoins a llareville, mais elle y arriva 
en convalescence men tale. C’est bien [’emotion vive, l’auxiete de 
I’aveuir pour ainsi dire, qui esl la principal) 1 caraderislique de 
son elat psydiique apres la mutilation; mais cette anxiete qui 
implique de la reflexion ne peul etre que consecutive au reveil 
de 1'attention. Sans attention, en ell’et, pas de reflexion possible. 

L'hemorrhagie a ete, evidemment, tresabondante, car la radia- 
le et la cubilule avaient ete seelionnees et un medecin ne s’etait 
pas trouve la tout a fait au moment de [‘accident. Mais cette hr- 
morrliagie nepouvait qu'amcner ou line syncope on une suracti- 
vile Fonctionnelle du systems nerveux (suraclivitd passagere}, 
ainsi que maints faits physiologiques Font absolnment demon Ire. 

Je me rappelle le cas d'uno nominee admise a 1’asile de 
CMlons-sur-Marne, te 5 seplembre 1887, atteinte de nianie ; une 
amelioration se produisit en mars 1888 el en juin de la meme 
annee, la guerison panes sail certaine. J’e ta is sur le point de 
meUre cette femme en liberie lorsqu’une epistuxis excessivement 
hbondante eclata. Le lamponnomenl ful necessairc ; <*... deviut 
immediatement loquace et Ires mobile; elle reussit a se debar- 
rasser du pansement : une nouvelle perte de sang (ecoulement 
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aufil) s’ensuivit. A partir de ce moment et pendant pin si ours 
inois la malade a eld Ires agitee. 

J'ai saignd des maniaques eongostifs, j'ai vu quelquefois ragi¬ 
tation tomber apres les Emissions sanguines, mais l’incohdrence 
des hides restait; il manquait I’ietus emotionnel. 

L'observation suivanto sera it, scale, suffisamment probanle ; 
ce sera done la derniere : 

5° St... (Marie), &gee de 22 ans, domestique, celibataire, entre 
a Maryville le 24 mars 1890. 

Apres avoir passe quelques jours dans to service de M. le pro- 
fesseur Bernheim ou elie etait gntree atleinlo dinlluenza, elle 
donna quelques signes d'alienation mentale et fut transferee, 
pour y dire spdcialemenl observer, dans le service de 11. le pro- 
lesseur Kelt/, qui Kenvoya dans le mien par un cerlilicat en dale 
do 23 mars 18! 10, aiusi coneu : « Esl atteinte de lypemanie de- 
claree, elle refuse surtout ies aliments... » 

Les antecedents, au point do vue de Iheredite, sera lent Eons. 
Kotons ccpendunt une oxagdration du diamdlre hi-parietal. 

Le dernier ecoulemenl catamenial aura it eu lieu le2U decembre 
188!); il a dure 3 jours, Jusquaee moment la menstruation avail 
ete reguliere. 

Lars de iadmission, nous constatons de ia depression avec 
orlhopnde. stages sanguines, eyanose de la faced des exlremitds, 
herpes labial; cepeiuUinl lexameti des orgaues Ultra llioraciques 
ne revel e 1’existence d'aueune lesion. 

L etat mental »*st rarnclerisd par des iddes do eulpubiUtd, de la 
lcnlour desconceplions. des hallucinations de l’ouie, une anxiete 
a'So/ prononede et ties tendances au suicide ; la malade refuse 
toute alimentation. Pendant quelques jours il esl necessaire de 
la nourrir it l’aide do la sonde trsophagienne. Dos vomissemonls 
incoercibies (grossesse) se produiseut, SI... maigrit. devionl com- 
plotement slupidi , reslo absolumonl inerle, no paratl sinldresser 
;i rieu ; la circulation so ralentit encore, la eyanose do la face 
et des extrdinitds s’accentue... 

Vers la tin de mai, Si... commence it sortir de cot dial de slu- 
peur, elle consent a s’occuper, iicccpteplusvolnulicrs les aliments 
ot, ii partir do oe moment, I’d tat physique et 1‘dtat mental same- 
liorent do jour en jour ; la gudrisou esl eonfirmde le 21 aofit, 
jopruii cello filltr quitte moil service pour enlrer a la Maternile. 
Elle etait grosse do <8 mo is. 

Hemarquons qua c ost vers la tin de mai qu'uue amelioration 
s'esl pruduite ; mais c'osl aussi a cette dpoque que les premiers 
mouvemenls du foetus se sont fait sentir. 
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L’accouchement a eu lieu le 21 noi'it 1890. L‘enfant ne pesait 
quo 2,400 grammes, poids ordinaire du foetus <le 8 a !> mois, Les 
suites out eld normales. St... esl rentree dans safaniille avee son 
enfant. 

On peut invoquer comine causes de cette maladie mentalc 
deux ordres de phtinomenes physiologiques : l°ceux conseeutil’s 
(debilite physique) a (‘influenza ; 2° la grossesse. Deux causes 
aussi peuvent avoir amend la guerison : 1® 1'amelioration de 
l’etat physique ; la grossesse ; a monavis, e'est la seconde qui 
aurait dclerminela premiere, car il est a noter que St... n'a 
commence a s’alimenter it peu pros regulierement que lors- 
qu'elle a ressetili les mouvemenls du foetus, mais ces mouve- 
nients el cette certitude de grossesse, ainsi qu elle me l a dit, 
Tout vivement impression nee et c’esl ce choc moral, cet ictus 
emotionnel qui a ete le veritable point de depart de l'ameliora¬ 
tion : sans lui, sans 1‘emotion brusque, nous n’aurionspasassisld 
a unc modification soudaine aussi prononcee. 

11 ressort aussi de ce fail que la grossesse peut etre, a la fois, 
une cause d’alidnalion mentale et une cause de guerison. 

.le pourrais encore demander aux relations de mutilations des 
arguments etablissant hien 1 importance de l'ictus emotionnel. 
C’est un fait incontestable que l'impulsif gueril souvent a pres 
I'accoinplissement d’un act# violent, que les violences aient ete 
exereees sur autrui ou sur lui-me me, mais, en parcourant les 
observations publiees, ou pourra remarquer que les mutilations 
son! suivies d 'amelioration brusque et de guerison rapide sen - 
lement lorsque, chez les sujets mutUes, on peul trouver l’ictus 
emotionnel. Ellcs ne determinent, par exemple, aucun change- 
men! brusquement favorable chez les alicncs a id ces de suicide 
lilies a d'autres ideas ddlirantes qui, eux. sc imililcnt cu cber- 
chant a sc donner la mort et que, des tors, la mutilation n’emo- 
t ion ne pas outre mesuru. puisqu'elle dtait caleulee. tandis que 
cello de l’impulsif ou du maninque, incapable de reflexion sou- 
tenue, ne l’cstpaset frappe laltention en la surprcnanl : lim- 
pulsif, en ctl'ct. s'efTorce, leplus souvent, pendant quelque temps 
au moins, de resister a ses tendances elil est generalement sur- 
pris parl’accomplissement de I’acte. 

En somme, pour que I ictus emotionnel s«.» produise et union e 
une amelioration brusque, il faut que I’impressionnabilite du 
sujet, son emotivilc, puisse litre mise en jeu assez violemincnt 
pour que l’attention soit vivement rappelee, 

Qu’est-ce qui frappe mieux 1’attention que I’emotion profonde ? 
Mais f rapper l’attention, c’est la base du trail emeu t moral. Pour- 
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quoi done 1‘ictus ne drtermmerail-il pas. lui qui appelle fatlen- 
lion, une amelioration niieux que le Iraitement moral qui la 
domino rarement [ou peut-6'tre jamais) ? 


A toon avis, Ticlus emotionnel aura it une influence assez Aive 
pour fa ire quo, souvent, sous son action puissante, un cerveau 
fonctionnant bien suit trouble el reciproquement. 

I. ictus une fois produit fail vibrer la sphere des emotions, 
sphere qui, chez nous normaux, joue souvenl un si grand role, 
puisqu’elte appelle nos reflexions, nous fait peser nos determina- 
l ions et dont nous sen tons longtemps 1'inlluence lorsqu’elle esl 
inisc en eveil, Apr6s 1 ictus, on pourra bien observer encore 
quelqucs fluctuations dans fetal mental : mais, flnalement el ii 
bref Uclai, la murche vers la guerison apparait reguliere. 
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PSYCHOLOGIE EXPfiRIMENTALE. 

De LA SOIJJCITATION ISOLEE DU LOBE GAUCIIE ET DU LOBE 
DROIT DANS L ETAT IIYBNOTIQUE, AU I'OINT DK VUE DES 
MANIFESTATIONS DE LA PAROLE, 

Par J. Luys. 


Bans 1’onlro ties ideas ar hjullemcnt dfrveloppdes au sein 
(In la Sod etc de Biologic relativcment a la localisation tie 
la laeulle du langage, jo vions rap porter une exp£rieiice 
quo j’ai imaginGe rt qni prouve quo la faculto du langage 
pout sc nianil’ester avec un soul loin 1 cGrebral <‘m action, — 
quo Foil jieut choisir avolonte le lobe; droit on le lobe gau¬ 
che et conslatc'i* quo l’exercicc do la parole s’obscrve pnr- 
faiLenient avec ce soul lobe. 

On sail que dans les experiences d’hypnotisafion, on pent 
dedoublor Tunite de l’Glre vivant. On pent arliltciellemeiil 
sciniler son individuality t'n deux moities, moitie gauche, 
moitie droile, t;t fa ire quo chacune do cos moities soil dans 
un etat d'aelivile different do sa congenerc. 

tin peul, par exemple, faire qu’une moitie du corps suit 
miso en Lethargic seule et quo 1* autre moitie res Le a I'olat 
de veille. Le sujet place alors dans colic bizarre situation 
mentale est vivant d un cAte el lorpide dt 1 1‘autre; et, si on 
1’interroge, il repoinl qu’il se sent coupe en deux. Avec son 
demi-cerveau qui continue a Giro en eveil, il raisonne en¬ 
core, it rend compte tie ses impressions, il sent qu’il lui 
manque un cote, et, chose Gtrangc, il s'cxprime avec le 
plus grand sang-froid sans la moindre emotion de se troli¬ 
ver ainsi amoindri. — Eh bien, ies choses se passant ainsi, 
on comprend qu il soil parfaitemont possible de faire appel 
a celte curieuse disposition mentale, pour eludier la ques¬ 
tion do Linlervention isolGe de chaque lobe eGrGbral dans 
l’expressign de la parole. On pent done a volontd annihiler 
ou faire vivre isoloment lei on tel lobe du ccrveau et voir 
ce qui mi resulle. Four arriver a ce result at, la chose est 
IrGs simple : 

II siifiit dc mettre, a Laide dcs precedes ustiels, ce sujet 
en lethargic complete des deux coles : ceci fait, on constate 
I'anesthdsic bilaterale, I'inconscience absolue el le coma 
veritable qui eu resutte. L’mdiVidu est, dans celte situation. 
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cn dial tie torpidity complete dans son cerveau gauche ct 
dans son cerveau droit. 

Alm s on precede awe precaution au reveil d’une moilie 
isolgc du sujet on laissant par consequent V autre lobe a 
I’dtat torpide. 

Dans le cas qui nous occupe, pour iv wilier. par example, 
exclusivement le lobe droit du sujet endormi, comment 
proofed e-t-on 

Pulsqu’il s’agit du lobe droit a. rdveiller, agissons sur 1’ceil 
gauche, a cause de l’entreeroisement ; relevons la pau- 
pierc. — Ininuklialenient, coniine cbacun sail, les vibra¬ 
tions lumineuses febranlanl la retinc, vonl illuminer le lobe 
droit el determiner a la suite un etat nouveau qui est la 
catalcpsic. Dans ee cas, la catalepsie se manifesto isolciuonl 
du cole gauche du corps. 

Ceci fail, nous procedons suivanl la nuHhodc usuelle, 
pour arriver au r^veil complet, Un 16ger IVulement du doigl 
esl fait sur la region frontale ; l’dtat cataleptique est rem- 
place par l’etat de soinnambulisme lucidc unilateral. —Le 
sujet parle alors. Jeluidonne la suggestion de serdveillcret, 
sUivant les enlrainemenls liabiluels, le sujet passe prugres- 
sivemont a 1‘etal de reveil eomplcl, mais eveillo d un seul 
cote. Si bien qu'on arrive avec celte nielli ode experimen- 
tale si simple h avoir devant soi le s pee lade imprevu dun 
individu a moilie torpide, a moilie dveille, qui, d'un cote, 
est en pleine lethargic, avec anesthesie complete et hyper- 
exi ilabilild neuro-musculaire ct qui, de Uautre, est eons- 
cient du monde exterionr, puisqu’il vuit, qu’il sent, qu il 
cnlend, qu'il parle el repond avec ses appreciations person- 
nelles, aux interrogations qu'on lui fait. 

L^expferienee ayant etd ainsi conduite, on arrive it se con- 
vaincre que le seul lobe droit a e1 6 misen activity et, comme 
consequence immediate, quo. le sujet, ainsi arlilicicllement 
prepare, se emupurte, au point de vue de la perception des 
choscs exlerieures, de infime qu'au point ile vue de remis¬ 
sion lie la parole, comme s il elail complet et comme si sa 
cerebration elail bilalerale. 

II n’y a id qn'inie dissemblance ii signaler, c'esl que la 
missance phonetique est aUdnude ; la voix du sujetdevient 
jasse et fnible, comine je l’ai conslate souvent die/ des 
bemiplegiques qui n'onl plus qu'un loin 1 cerebral en acti¬ 
vity. Joremarquai aussi que la force d’altention elail trfes 
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nolablement diminuee. La faculte dYcrire elail pareillement 
troubloe. Lc sujet, dans ce cas, peut encore tracer des earac- 
tferes graph iques. Seulenicnt, comme il se serf de sa main, 
gauche inexercee. les caracteres sonl mal traces et, chose 
remarquahlc ! — il no pent eerire quo la moitie ties mots, 
L<“ sujet se nommunt Thiophile , par exemple, il n'ecrit que 
Thdo .— Jo lui dis dYcrire mardi, il ecril mar. 

Yeut-on lui faire lire quelque chose, en lui presentant 
des caract&res imprimis, il les reconnait bien isoiemenl, il 
les assemble, mais il no lit que la moitie des mots ; il ne 
voit pas la deuxieme moitie. —.le lui prosenle, par exem¬ 
ple 1c mot imprimerie, il no d^chiffre que les lettres impr. 

— Je lui presente !e nombre 18!)U. II ne voit que le I et le#. 

— Kous verrons plus loin I'explication de ce pbenomCme, 

Je fais a ce moment 1'examen dynamomdrique, et le 

sujet, qiii ne dispose que d'un lobe cerebral, ne donne que 
22 kilogrammes de la main gauche, alors qu availt. de com- 
m oncer l’exp^rience, alors que 1" in nervation molrice dait 
bilalerale, il donnait 4U kilogrammes, a pen pres le double 
de ce qni eat donnd dans l etat present. Ce qui scmble inili- 
quer que dans toute action molrice, mi}me unilat&rale, a 
Petal de veitie, les deux lobes cdYbraux agissent synergi- 
quemeni an point de vue de la distribution de la force 
molrice. 


On pent corroborcr eelte experience apr&s reveil complet 
du sujet en mettant en action son autre lobe cerebral el en 
faisant ainsi par comparaison agir isolenienl le lobe gauche. 

On constate alors les monies phenomenes, seulcment, il 
y a un complement necessaire qui se rdvfele d’une fagon 
bien instructive. — L activile du lobe gauche ayant, ehez 
Pindividu non gaudier, une activite normale et preponde- 
rante, on constate imit dabord que remission de la voixest 
this forte, son timbre est plus sonorc el de plus, vient-on a 
ui presenter des caracttrcs ecrits, on constate alors qu'i 1 ne 
voit plus que la derniore syllabe de ebaque mot. 

Procedemraent, aver son lobe droit, il ne voyait que la 
premiere syllabe ;—du mot. Thiophile, il ne voyait que Thro ; 
et actuellement, qu’il n’agit qu’avec son lobe gauche seul. 
il ne voil plus que la syllabe phlle , la syllabe Tit do est 
inapercue pour lui. — Du mot imprimerie, il ne voyait 
precedemment que la syllabe impr, actuellement il ne 
voit que la deuxieme portion, imevie. Sur le nombre 1890, 


I 





























P SYCIIOLOGIE EXPK HIMENTAEK 


117 


i! no voyait precedemment que IS, actuellement il ne voil 
quo 90. Le champ vistirl est done rrduit <1 <■ la ntoitiri avoe 
la suppression do moitie du champ visuel cerebral, puisqu’il 
n’y a qu’un seul lobe qui agit. 

II semble done r^sulter de cettq observation que les lobes 
gauche et droit du cerveau se complbtent pour oblenir une 
vuc d ensemble el simullanee des objets. A chaque lobe 
c6r<*bral apparfient un diamp \ isuel approprie. Pun. pour 
la moitie gauche, Pautrc, pour la moitir* droite des objets 
el la vision unique resulterail de la -yvmTgie des deux lobes 
anastomoses en une action mutucUe. 

II y a encore un point intercssant a noter dans cette 
experience, c ost la verification de ce que nous avons indi- 
qud tout a l’heure an sujet de la puissance dvnamique du 
cdte droit, actionne normatement par le lobe gauche, lequel 
est annihile experimentalemcnt. A Petal d hemi-vcille, le 
sujel donne 22 kilogrammes depression, et&Petal physiolo- 
gique, il donne 40 kilogrammes, Ces chiffres sont concor- 
dants avoc ceux que nous avons obtenus duefite oppose. 

L’individu esl done seinde en deux par le fait de Petal 
lorpide ile la portion de Im-mcme niise en lethargic; il 
pord une partie de sa puissance dynamique; il ne vaut plus 
que la moiti£ de lui-m&mc. 

Rdveillez-lc de Pautre c6t£, reconstituez ainsi son unit6, 
le contingent qui etait torpide upporte ulors son appoint a 
I ensemble. La puissance dynamique arrive au double : die 
donne 40 kilogrammes au lieu de 22. 

Ilresulle de cello experience une conclusion Ires impor- 
lante au point de vuc de la physiologic cerebrate : e’est 
Paction synergique quo joueut les deux lobes edrebraux 
dans les operations motrices. — Si, dans certaines circons- 
tances, chacun des lobes o£r£braiix parai! avoir line ccrtaine 
inddpendance fonctionnelle ; si nous pouvons, par exemplo, 
commander certaines actions museulaires independanles du 
Cute gauche el du cold droit ; au point de vuc do la puis¬ 
sance liioliicemisr on action, on si> voit amend a reconnaitre 
qu’iU concourcnl synergiquement tous les deux a la perpe¬ 
tration de Pacte motcur, et que chaque mouvement unila¬ 
teral est it noire insu double tPune dose d'incitation motriee 
irradide du edtd opposd. 


En rdsurnd, ces curieuses experiences de physiologie 
cerebrate nous permettent d'etudier avec plus de precision 
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le r61e isole do chacun tips loiios edrdbraux dans la pin pari 
do lours manifestations, puisqu’on pout experimental ement 
Ips annihilor, les mettre isolemept on action et juger ainsi 
les efTets que leur absence entraine. 

Ndanmoins, tout en considerant les donnecs actuelles de 
la science. an sujet de In pari a bureau lobegauelie dans 
1’expression du langage, comme tres ldgilhuement acqnise, 
la participation physiologique du lobe droit a cette nn'mo 
faculte nous parait devoir elre actuellement posee. 

Dans quelle proportion en effet ce lobe droil prend-il pari 
a I’oxercice do la parole ? — Est-il inccssamment associe a 
I’activity de son congdnSre ? * 

Lui prfite-t-il un concours continu on simplement inter- 
mittnnl ? Ce son! la des questions encore tout.es nouvelles 
et sue lesqiielles il nous est impossible d’avoir de donndes 
precises, 

Nearnnoins, on pent dire que, suivant touto probability, 
le lobe droit, doit avoir aussi son rule dans 1*expression de 
la faculty tin langage, puisque son absence, ainsi qu'il resulle 
do 1'observation du b Mabille, siiffit a suspendre la fonc- 
tion. En verlu d’une situation analogue a celle d’un attelagc 
a deux chevaux, un die vat vient-il a tornber en route, par 
exernple, la votlure ne peul plus avancor, la fond ion loco¬ 
motive ue peut plus s accomplir, quoique I’aulrecheval soil 
dcmeuiT indemne ; il serl done a quelque chose, — Tout 
porte done k croire que dans la fonction si eomplexo el si 
delicate de 1'cxpression verb ale, les deux lobes cerdbraux 
out une action synergique et, de plus, simultanee. 

Dans la grande majority des eas, e'est le lobe gauche qui, 
soul, parait avoir particullerement la parole, mais il esl 
vraiscmblable que son congondre l’accompagne et soutient 
sos elforls dans l'exercice de la fonction commune, comtne 
un bon cheval qui complete un attelage, et que ces deux 
foyers d’innervation cerebral e ainsi assoc ids former) t unc 
unitf 1 dynamique eomplMe, sc prelanl un mutuel appui; et 
qiven somme, la doctrine de la localisation de la faculty du 
langage dans le lobe gauche et surlout dans un pii Isold de 
Ce mdno lobe (troisifune c ire on volution gauche), ne doif pas 
f ire aecepldc comme 1’expression complete de la rdalite des 
choscs. 

























PROPOSITION DE LOI DE M. REINACH 

SUR LB REGIME DES ALIENES, 

D r Rene Semelaignr, 

Ancion interne dos hOpilaux da Paris, ehof do cliniquo adjoint do la 

Faoultd. 


Une proposition de loi de M. Joseph Reinaeh sur le regime 
des abends, distribute dernitrement it la Chambre des Deputes, 
reprrnd, avec quelqnes modifications, le trxte ndoplepar If 1 Son at 
les 14 dtcembre 1886 et 11 mars 1887. Que d'eH ii is dejii ten Ms 
centre cotto loi ilu 30 juin 1838, qui Tut pourtant l’ceuvre d'hom- 
mes tclairts, d'une haute valour et il'une competence incontesta- 

r 

Mr! Que il'attaques aussi injustes que passionneos! Prenons,par 
exemple, le projet de loi ddpost au Corps Ltgislatif, le 11 mars 
1870, par MM. Gam 1 n• l E;« et Magniu, projet dont laseule excuse, & 
nos yeux, esl d'avoir ete corn u dans un hut de politique et 
d’npposition. Sesauteurs I’ont lnissr soigneusement dorrnir dans 
les cartons depuis la chute de l’empire ; qu i I y repost. 1 on paix. 
Nous lie pouvons rependant nous defend re de ciler 1'axiome sui- 
vant, reproduit par ce projet justement enterre : « Et d'abord, 
d’nii viennent les vices de la loi (de 1838)'? L'explic&lion en est 
hien simple. CVst qu'une partie a eh 1 concue oil dieted par des 
modecins, homines speeiaux qui n’entendent rien k Tart de faire 
des lois ; 1‘aulre apportion! lout enliere a des legistes qui ne 
aavaient pas le premier mot de la m6deeine. » Si pour concevoir 
et rediger une loi medteale, on doit e viler avec soin le concours 
ties mf'decins pt des legistes, ii qui done s’adresser 1 ? Serail -re 
parliasard « des nrchitectes el a des negotiants ? El phis loin : 

■ Kxiger l'intervention do la magistrature pour le placement lies 
alienes n'est point usscz, il fnut celle du jury ; lui seut presente 
les haules qualiles d'imparliaiih* et d'independnnce d'esprit, que 
la loi veut assurer aux accuses devanl la justice eriminelle, et 
qui ne sont pas moins nerrssaires iei, Le magislrnl est homme ; 
il nesaura peut-etre pas resister aux sollicitations de l'autoritd 
publique ou d'une Tamille puissante ; il se laissera peul-tilro 
inlhienrer a lexers par la vis du miiderin expert : a Paris el 
dans les grandes villes oil les demandes de placement sont les 
plus nnmhreuses, il se laissera peut-etre prendre aux seductions 
de la mrdecine alieniste et verra partout 1‘alienation mentale 
parce qu'il I'aura une foisrencontree. II faudra reconuaitre enfin 
que juger si un homme esl fou, et de plus dangereux, esl une 
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question de bon sens; qui pout niieux la rbsoudre quo douzc 
hommes dont six represented des corporations eclairbes eomme 
le tribunal, ie burrcau. 1c notariat, le conseil municipal ; six 
mitres pris sur la lisle annuelle du jury reprbsentanl le bon sous 
vulgaire, trop longlemps laisse it t;i porte do I'enceinte tenb- 
b re use ofi la mo dec i no alionislo rend ses oracles? L’autorite 
judicial™ a d’ailleurs sa part d’influence ldgilime dans co jury; 
olio !o preside et olle y osl representee par un membro du tribu¬ 
nal et un juge de paix. La modecine y osl aussi suffisamment 
reprosontee, puisque I'exporl y osl entendu, et qu’un mbdecin 
siege dans le jury. » 


N’insistons pas. On no nous offre plus le jury, co dont nous 
nous rejouissons au nom mome de la liberie individuolle; en 
etiel, plus ilyade participants ii un aete quelconque, moin>lre 
ostia responsabilile, Aujourd’hui, les auteurs d une sequestra¬ 
tion arbitral re seraient aisemenl atteints et frappes par la loi. 
Mais avec lo jury, qu’adviondra-t-il ? car il esl loin d’etre infail- 
lible surtout iorsqu'il decide do questions qu it ignore absolu- 
ment. Ceux qui redament cotte institution Pont puisee dans les 
vioilles cou tumes anglaisos concernant les Chancery Lunatics ; 
mais on ne doit prendre olio*/, ses voisins quo les chosos bon¬ 
nes et utiles, et leur laisser les aulres. Du resle, depuis 1'acte de 
1853 (16 and 1? Victoria) 1’enqudte dovant lo jury n'est. plus 
obligato ire el n’a lieuque sur la demande oxprosse du tnalade. 
Lo Lunaaj Act. 1890 porlo que, quand une personne prbsumbe 
alienee, soumise k une unquote, reclame la reunion d'un jury, 
le juge en alienation peut, s il reconnait a la suite d'un examen 
personnel que ladite personne n'est pus mentalemenl capable de 
formuler mi lei desir, refuser son autorisation, et soumettre sim- 
plement le casaux Masters in Lunaaj. 


Mais re venous a la proposition de M, Reinacb. Dans [’expose 
des motifs, l auteur remonte aux sources do la modecine mon- 
tale et invoque le temoignage de (ralien pour prouver que la 
Ihbrapeutiquo grbeo-romaine avait dbjii recommande de n’user 
jamais de violence ni do force avec les frbnbliquos ot les mania- 
ques. Cette affirmation, a un point de vue general, nous semble 
trop absolue ; (else, un des apdtres du trailement moral ot do la 
douceur a l egard des alicnes, ne dit-il pas : « Quant aux moyens 
coercitifs, ils sont inuliles pour ceux qui n’ont qu’un de lire de 
paroles ou peu d’agitation, mais les violents sont attaches et mis 
par suite hors d’btat de nuire a eux-memes el ii ceux qui les 
entourent. Les alienfe rebelles sont domptes par le jefine, les 
fers et les ch&tiraents. » Cos preceptes nous paraissent empreiuts 
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do harharie et d’inliumanite, mais pour les juger sainement, il 
faut so reporter:! I’epoque dont its ne sont que le reflet. M. Rei- 
nach, a pres avoir rappele les buchers du moyon-age et sign ale 
1’oeuvre immortelle etfeconde de Pinel, resume la ioi du 30 juin 
1838, « loi d’assistance et de s^curito publique ». II ne nie pas 
quVIle ait realise un progres enorme sue Unites les legisla¬ 
tions anient 1 urea et con tempo mines, qu'elle ait etc vraiment 
dietce par un esprit de justice, d'humaiiile et de sage preserva¬ 
tion, rnais el 1 e n’a pas, suivanl lui, pris conlre le danger des 
sequestrations arbitraires. contre Uerreur et centre le crime, des 
precautions suffisantes; la revision s en impose. 

Nous resumerous le plus succinclemenl possible le nouveau 
texte de loi propose a la Chambre des Deputes. 

la s nsiles publics doivent comprendre deux quarliers annexes 
destines au trailement, l'un des 6pileptiques, 1'mitre des idiots 
el des cretins. Chaque deparlemont csf bum. dans un delai de 
div ans, devoir un etablissemenl public destine a recevoir les 
alienes, on de trailer a cet ofiet avee un etablissemenl public 
d'tin autre departement; jusqu iV respiration de ce delai, les 
depnrtemeiits pourront trailer avcc des elablissemotils prives. 
Deux ou plusieurs dopartements peuvent creer el entretenir a 
frais comraun un asile public d'alienes. Chaque commission de 
surveillance se compose de sept membres, savoir: deux conseil- 
Iers generaux dlus par l’assemblee departementale, deux membres 
choisis par le prefet, un juge Utulaire ou suppleant designc par 
le tribunal du lieu oil l’dtablissement osl silue, un medecin ins- 
pecteur et un eurateur; ces deuxderniers nnmnies par le minis- 
tre de I'interieur sur une lisle de presentation dressee par le 
comite superieur des alienes pour le medecin, par le tribunal 
civil du chef-lieu pour le eurateur. 

Les inspecteurs generaux sunt normals a la suite d’uu concours 
sur titres,dont le Ministre de I’interieur determine les conditions. 
Sonl admis it concourir: les membres de I'Academie de medecine ; 
les professeurset ngregesdes facultesde medecine; lesdocteurs i*n 
medecine ayant rempli pendant cinq ans au moins tes fonctions 
de medecin inspecteur des alienes, do directeur medecin ou do 
medecin chef d’un asile d'alienes ou des qu&rtiers d'hospice ; les 
docteurs en medecine qui, sbtant distingues par lours enseigne- 
menIs ou lours cents sur les maladies mentales seraient lobjet 
d’une presentation du Comite superieur. Chacun des etabtisse- 
inents publics ou prives est visile au moins une fois chaque 
annee par des inspecteurs generaux, 

Le Comite superieur des alienes sera compose comme il suit . 
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un inemhre du Conseil d'Etat flu par le Conseil: un membre de 
la Cour de Cassation elu par la Cour ; le Procureur general pres 
de la Cour d’appel de Paris, ou I nn des membres du parquet de 
rette Cour designe par lui: un membre de 1’Academie de mede- 
eineelupar I Aeademin : un des professeurs des facultes de 
medecine de l’Etat charges de i'enseignemenl clinique des mala¬ 
dies mentales design^ par les professeurs charges du me me 
enseignement; un directeur du minislere de la Justice design^ 
par le mini,sire, un directeur du Ministere de lliilei-ieur choisi de 
la meme maniere ; les inspeeteurs goneraux du service des alid- 
nes. Les membres desigues par le Conseil d Ktal, la Com de Cas¬ 
sation, rAcadcmie de medecine ainsi que le professeur delGgue 
sonl elus pour cinq ans. 

Les chefs rosponsaldes des elahlissemenfs publics ouprivescon- 
sacres aux aliencs, ne pourronl reeevoir une personne presentee 
fornniR atteintede maladic mentals, sans que la demande d'ad- 
mission soil accompagnee dun rapport an Procure up de la fiepm 
hlique, signs d’un docteur en mddecine, Le rapport, ires circons- 
tancif, indiquera la dale de la deruiere visile faite au malade par 
le signature, sans que cetle date puisse remonter & plus de huil 
jours, les symptdmes observes et les preuves de folie conslateos 
personncllement par le docteur en medecine qui propose l in- 
ternement, 

En ras d'urgence, 1‘admission pent avoir lieu stir la presenta¬ 
tion d’un rapport sommairo, mats le medecin cerlilicateur doil, 
dans un ddlai de deux jours, produireun rapport d6laill€. 

Los personnes adrmses dans les etablissements d’alienes ne 
sont internees qu’u titre provisoire,ot sont plan es en consequence 
dans tin quartiep d’qbservalion. Elies y son! maintenues aulant 
que les exigences du traitemenl le permettent. Si le medecin, 
avant la decision de la Chamber du Conseil, les fait passer dans 
un aulre quartier, il doit indiquer sur le regislre la date el les 
jpotifs de ce changement. 

Dans les vingt-quatre beures, le directeur de i'clablissemonl 
transmet les pieces a I'autorite judiciaire et au Prefet ; dans les 
cinq jours de lour reception, le medecin inspecteur cl lecurateur 
visitant la personne placee. 

Le medecin inspecteur adresse, s;tns delni, son avis motive au 
Prefet el au Procureur de la Itepuhliquc. Quin/.o jours apres le 
placement, il esl envoye au Prefet et au Procureur de la Repo- 
blique un nouveau certificat circonstancie du medecin de l ela- 
blisscment. 

Aussitdt apres les formalites preserves ci-dessus, le Procureur 
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do In Repaid iquo ad rosso srs n'quisiloires ecrits avee lo rapport 
modi cal d'admission, les rapports do vingt-quatre heures et do 
qiiinznine du medecin do rdlablissement etl'avisdu medecin ins- 
peeleur, an tribunal do rarrondissement ou I’d.tablissempnt est 
situd. Le tribunal statue d’urgenceen chambre du Conseil, sur la 
maintonueou la sortie do In personne pi a ode : sil ne emit pas 
devoir statu or ddliniliveinenl, il ordonne, sous la rdservo dos 
nut res moyens d'informnlion, uneexpertise mddicale. 

La decision ost nolifide sur-le-champ au pro lot ot au chef res- 
ponsable do l'etablissoinent. 

Toute personne retenuodansundlablissomonl d'alidndspourra, 
a quelquo dpoque quo oo soil, so pourvoir decani le tribunal, 
lequc-1, aprds -les verifications necessaires, ordonnera, s’il y a 
lieu, la sortie immediate. 

Les condamnds & des pcines afflictiyes et infamantos, ot a dos 
peines correctionnelles do plus d'uno anode d'ornprisonnomenl, 
qiii sont reconmis alidads on opilopliquns pendant qu'ils suliis- 
sonl lours peines. sont conduits dans des quarters spdeiaux 
d'aI tends annexes a des dlahlissemcnts penile alia ires. Les aulres 
eondamnds alidads soul dirigds sur l’asilo ddpartemental. 

Toul ineulpd considdrd emume irresponsable, nu dovenu l‘ob- 
jet d’une ordonnanee ou d'un arrdtd de non lieu, par suite de 
son dtal mental : toutprdvenu aequittd on policecorreetionnelle, 
en cour d’assises ou en Conseil de guerre pour la mdme raison, 
sera envoyd dovant lo tribunal en chambre du Conseil, qui sta¬ 
tue ra A son dgnrd. 

Telle est, dans ses grandes Ugnes, In nouvelle loi proposde i a 
Chambre dos deputes ; nous In signnlons purement el simple ~ 
menl sans observation auoune dgalement indilTdrent a 1‘adop- 
tion, an re jet mi ;i In non discussion. Qu ! important en effot 
aux niodooins alidnistcs des rdgiements plus ou moins compli- 
quds*? AyanI consucrd lour vie et leurs forces au soin d<‘ malheu- 
reux dont la raison est dgarde, ils iront droit leur chemin, et 
saus snuci dos mdfiances injustes, sans craiute des responsabi- 
litds, ils nefaillirout pas a lour philanthropique tache. 





BULLETIN MENSUEL 


DE LA 

CLINIQUE HYPNOTHERAPIGUE DE LA CHAR1TE 

Hill's IN 1)1 . 


Salle Andral (femmes). 


Malades anciennes du service. 


N° 18. Clotilde, 17 ans. Attaque d’hysitirie. 

CeUe jeune (Hie continue a alter tresbien, olle n'a plus d attaque 
et va quitter le service. 


17. Eugenie, femme de chambre. Anesthesia de la sensibilil4 
musculaire. 

L'etai de cctte malade est loujours k peu pres le meme depuis 
1’amelioration du mois dernier, cependant la marche est plus eer- 
taine^ elle peut <t l’aide d’une canne se conduire seule. Son etat 
d 1 insensibility cons isle toujours pour le coeur quelle ne sent plus 
battre et pour la tote qu’elle ne sent pas sur ses epaules. II y a ton- 
jours chez elle un etat de prostration qni persiste. Cependant elle 
commence a moins sc lamenter et par moment ellevoit que sa sen¬ 
sibility va revenir. Elle a encore ct6 electrisee pendant une quin- 
zainc de jours dans le courant de ce mois sans resultat apparent. 

Elle a fait quelques tran?forts qui lui unt domic un pen de force. 


Julia. 23 ans. Hysteric, ndvropathie. Garrison. 

CeUe malade, qui avail commence par ressentir de 1’amelioration 
le mois dernier, va tout a fait bien actuellement, elle a quitte le 
service et est venue a la Cliarite cello derniere semaine pour coniir- 
mer sa gu4nson. 


Malades nouvelfes du service. 

Judith, 21 ans. Ht/siSrie, nicropaihie, 6tat aigu de par6sie des 
extrimites inferieures, 

Les parents sont bien portanls, la in pro est nerveusc. 

11 y a 14 ans, e’est-a-dire it 1’age de 7 ans, a la suite d une peur, 
elle sesl apercue le soir. qu elle ne pouvait porter le pied gauche a 
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terra, les douleurs qu'elle en eprouvaitelant trop fortes pour qu’elle 
Ituisse les supporter. Get dial dura environ 5 ou 6 ans. A cctte epo- 
ijue, le bras droit cominenca a trembler, elle ne pouvait ecrire. 

Dans la jambedroile elle resseutit un fourmillement, ainsique des 
61aucemonts dans les mullets; elle a eLe reglee it 13 ans l 2, toujours 
regulierement. 

Au moment ties epoques cites ressent toujours un pen dosoulage- 
inent. Elle est trOs impressionnable, pleure et rit sans cause. Quand 
elle monte les escaliers, elle eprouve des battements du coeur. Tout 
le mal part des reins. Quand ellese courbe, elle uiarcbe mieux. 

si elle veut marcher droite, die manque de tomber eu arriere. 
(Ilfaut quelle niarche sur la pointedes pieds.) 

Par moment elle res sent des craquements dans la fesse droite, ainsi 
quo dans toules les articulations. Le bras se rameno parfois en palte 
d’oie. Quand die met uu pied a terre, it i’aut que rautre suit love. 

Le 24 de ce mois, elle lit un premier transfert avec Beatrice, Apres 
ee premier transfert, lesujet qui n’avait pas vu la malade, fit la des¬ 
cription exacte de tout ce qu’elle avait ressenti el ressentait au mo- 
ment de reparation. Lebrasdu sujetpritla position anierieurodu 
bras de la malade. Aprfes cette premiere seance, il n’y a pas eu de 
cliangement dans son etat. Apres q uniques autres transferts l'etat 
cominenca it sameliorer un pen. Elle marche avec plus de facilitc 
et elle est moins nerveuse. 

Toutes les medications qu’elle avait prises jusqu’alors n’avaient 
amene aucune amelioration. Elle va continuer son traitement paries 
trausferts, qui out eu lieu 6 fois. 



Salle Louis (homines). 

Malades anciens du service. 


V 1 25. Louis, 31 aus. Air op hie des muscles sac ro-to mb a ires. 

L etat de ce malade s’am^liore. Les tr$mblements diminuent II 
constate lui-memc qu'ilva mieux. 


■ N" v >. Henri. Contracture des ex trinities inf&rieures 
traumatique , 


d'origine 


i."6tat de ce malade est apeu pres stationnaire. Le mieux persiste. 
II continue a faire quelques mouvements. 


!s’ ,J 2. CL, 28 ans, charretier. HtjsMro-Gpilepsie. 

Le malade, qui a suivi regulierement sou traitement par les mi- 
roirs. les bains et les douches, va beaucoup mieux. II a moins 
d’6toucdissements, 11 tremble moins dans les avant-bras et dans la 
jambe gauche. 
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II a gague quelquc force, il ilonoe au dyuamoinelre 44 kilos de 
pression a droite au lieu de 4u, of 28 kilos a gauche commc au 
debut. 

II n'a pas eu d’attaques depuis sou entree dans le service. 

Malades nouveaux du service. 

:V 2d. Louis, 26 ans. Attague d'4pilepsie. 

Sou pore, qui est mddecin de la marine, est Mmiplegiquc du o6td 
droit. 

Sa mere est morte de chagrin de voir son mari paralyse, 

A Page dc 7 ans, il a eu la petite verole. 11 a die ires prdcoce au 
point de vue de la puberty. A 12 ans il contracta la syphilis, Depuis 
cette dpoque il deviut maladif, Il perdit la memoirs ct en mdine 
temps le sens des choses. A 10 ans ileut les premieres attaques. IL 
se mordait la langue el frappait avec incunsc fence son pere qu’il 
alme beaucoup. U perdait connaissanee et restart dans cet etat de 
crise pendant 3 minutes. Les crises allaient toujours en augtncn- 
tant. A Oran, il y a quelques anodes, il en eul 21 en 24 heures. Il a 
essayd de se soigner par Urns les moyeus possibles sans obtenir 
aucun resultat. Il a dtdlongLemps qu'il n’avait des crises que le jour; 
depuis unau, il en a le jour el Li nuit. Depuis qu’il est enird dans 
le service, il a ete sounds au miroir et aetuellement, si les crises 
n’ont pas disparu, ellcs sent moins fortes et plus rares. 


Consultation externe. 

Adolplie, artiste peintre, 57 ans. N4oral<jies facia les consdeutioes 

a une ostdite maxillaire d origine syphilitiq ue. 

* 

Le traitement syphilitique combine aux miroirs suivi par ce 
malade aapportoun resultat satisfaisant: ilse sent beaucoup mieux, 
les nevralgies sent moins fortes ct la tuberosite du maxillaire supe- 
rieur au niveau de l'arcade dentaire est moins gonilee et moins 
injeclee. Il est a miter que depuis bien des annecs le malade qui 
avail consults bien des mcdecius u Paris, n'avail jamais etc soulagd 
par les traitements divers employes. 

Remy. Domestique, 34 ans. Gastralgie. 

Ge malade continue a aller de mieux en mieux, il peut prendre 
depuis quelque temps an peu de repos. Ce sont les transfer Is ct les 
couronnes d’aimant qui lui out fait le plus de bien. 

Aflalades nouveaux (Nettrasihdnle), 

Eugene, 37 ans. Employ^. Xeuraethdnie. Les patents sont, trds 
nerveux et rbumatisans. Le pere est paralyse de la main droite. La 
mere est tres impressiounable. 
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« Co malade est tr£s nerveux. 

Sa m&rc a perdu im enfant du choldra en 1849. Lorsqu'il eatvenu 
au monde il (Hail Ires faible et dans son enfance il a etc toujours ires 
uervcu::. Il y a six ans il a ^prouvd de grands chagrins et depuis 
retie dpoque il a commence a ressentir dans le ventre des douleurs 
qui le tiennenl en ceinture; l’estomae ne digere pas. Il est dame 
constipation exagerce oit ressent des ccliques atroees. A la moindrc 
emotion il eprouve des douleurs dans le ventre. Il a des scries de 
crises qui durent 15 jours, pour revenir apres. 

Ilatteinents preclpitAs du cceur, etouffements continuels, la moin¬ 
drc fatigue EempAehe de respirer. Il a des suffocations. Il transpire 
keaucoup la nuit. Il ressent <les douleurs dans les articulations, et 
a desiddes tristes. Tout ce qu’il a fait jusqu'a present n’a amend 
aucun resultat. 

11 a commence le trail ement par les transfer is el a dej a eprouve 
un peu de soulagement, 

11 va continuer ce mode de traitement. 

Sophie, 59 ans. Accident* cGrebraux . Btepharospasme, 

L’etat do cetle malade s'esl encore ameliore dans le courant de co 
niois; elle pout conserver les paupieres levees sans etre obligee de 
les baisser en marckant. Elle continue afaire des trausferts. 

Prudence, 55 ans, .V£ vralgies faciales avec tic, 

Cette malade qui souffrait depuis 4 ans de fortes ne vralgies facia- 
les aver lie provoqnc par la souffrance, est actueliement entierc- 
ment gaerie. Son traitement a cousiste dans le transfert ot la 
couronue d'aimaut. 

Henri, 38 ans. Employe des posies. Hypochondrie. 

Des son enfance il etait tres nerveux et tres impress)onnable. II 
avail des palpitations du cceur et de grandes fray ears la nuit. 

A 12 ans, danse de Saint-Guy. dune duree de 0 mo is environ, 
guerie par les bains sales. 

Vers Edge de 22 ans, lesion du cceur const a tee par uu mddecin 
avec un peu d’hypertrophie. 

A 2i ans, il a contracts la syphilis. Vers Edge de 35 ans, il ressen- 
lait a la suite du plus linger travail intellectuel ur.e fatigue cere- 
brale tellemcnt grande qu’il tombait dans unc sorts d’hebfTude res- 
semblant a l'ivresse, avec difficulty de s’expriiner; i! avail la langue 
com me paralyseeet la sensation que sou cerveau etait vide. Il etait 
contraint d'abandonner sou travail; en outre il ne pouvait plusecrire 
quo tres peniblemcnl ce qui lit porter a un grand medecin, qu’il 
avail consulte, le diagnostic suivant: « Crainpe des ecrivains joinle 
4 un etat neurasthinique. » Il suivit un traitement par l’AleetricitA 
saus aucun resultat. 

Apres avoir passe quelques mois A la cainpagne il coustala que 
son etat s'etait un peu am&iord. 
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Enfin, il y a six muis. <on etat cerebral allait do mieux en mieux 
lorsque, redoutant d’etre at lei at. d’une maladie de poiirine, it crut 
rcconnaitrc par differents symptbraes les debuts de la tuberculo.se. 
Malgrd l avis dcs mbdecins, qui ne voyaieol pas ret etat, il eut peur 
car sa mere estmorte phthisique, et il acu toujours lc pressentimenl 
qu.’il mourrait ainsi. Plusieurs autres m&lecins qu’ll consulta apres 
leilray brent plus les uus quo les autres,ce qui ltd /limeltre la tete d 
I'enocrs. Depuis six mois il vit avec cette idee lixe, et la vie lui 
peso lourdement. 


A deux reprises diflerentes il a ete persuade qu il ix’avait rien et 
pendant 8 jours unc fois et 15 jours Paul re il n'a ressenti aucune 
douleur. Depuis 2 mois il ressent de nouveau des douleurs intercos- 
tales ct voit tout en noir. Il a tuujours souffert depuis 15 ans de 
douleurs d'estomac. 

Il a fait quelques transferts et son 6tat s’est deja ameliore. Les 
idees sont moins triste.s et il dit souffrir moins do l’estomac. 


Louise, 41 ans. Douleurs sciatiques avec nicralgie. 

La more etait rbumatisantedans sajeunesse. Le pore etaie nerveux. 

La malade dlant jcune no pouvattjouer com me les autres en fonts, 
car elle ressentait de la faiblesse dans les jam bos. Elio se ptialt sous 
le poitls du corps ol il y a dix ans les douleurs commence rent dans 
la cuisse droite et descendirent jusqu’au tibia, Elies otaicnt le plus 
souvent localises dans la cuisse. Audebut cllc ne ressentait de dou- 
leurs vives qu’une ibis par jour pendant 2 heures, puis 6 fois dans 
le memo laps de temps. Elle boite logo re meat lorsqu'Glte souffre. 
Tout cc qu’elle a essaye pour sc soulager n’a arnene aucuu resullat. 

Elle a commence le traitement par les transferts. Les 3 premiers 
jront amenfc aucun soulagement. Le 4 m0 la soulage im peuet le 5™ e 
supprime 2 crises dans 24 heures. Elle va continuer ce traitement. 

Louis C... 2b ans, adjudant. Morphinomanie. Gastralgie. 

Les premiers symptdmes de la maladie d'estomac so sont fait rcs- 
sentir vers l'age de 13 ans, De frequents vomissements so mauifes- 
tbrent d'abord,suivis bienlbt d'une perted’app6Ut,aigreur, insomnie, 
constipation, etc. Aucun cliangement jusqu’a son arrivoe an rbgi- 
ment a 22 ans. A cette bpoque tous ces malaises disparurent el l’ap~ 
pdtit redevint excellent. 

A 25 ans, nouveaux symptdmcs gastralgiques et dypepsiques. La 
pepsine fut le scul medicament qui ie soulagca un peu pendant 
long temps. 

A 20 ans, il fut atteint d’une cystito. 

A 28 ans, il commenca a souffrir beaucoup de nevralgios inter- 
eostales ct depuis cello bpoq ue il ne s’est pas passb neuf mois e a tiers 
sans qu’il eut it s’en plaindre. 


Clermont (QiseJ, — Imprimerie Daix Frferes. 






















ANNALES 

DE PSYCHIATRIE 


ET 

D’HYPNOLOGIE 


DU TRANSPORT A DISTANCE 

A L’ATDE DUNE COUROXXE DE FER AIM ANTE, D’ETATS 
NEVROPATHIQUEB VARIES, DTX SI MET A D’ETAT DE 

VEILLE SUR UN SUJET A L’ETAT HYPXOTIQUE fl), 

# 

Par MM. Luys ct Encausse 


PREMIER ARTICLE 

I,a question <lu transfert d’etats nevmpathiquos varies qui 
a etc si nottemcnt niisc i n lumiere dans res dcrnicrs temps 
paries travaux de not re collogue Babinski, viont do s’enri- 
Hiirde fails nouveaux quo M. Enoaussc, mon chef de labora- 
loire, et moi, avons tout recemment constates. 


II nc s'agit plus, dans Ie ras present, du transfort par 
contact magnetique d un etat nevropathique quclconque 
(paralysics, contractures, anesthetics, etc.), d un sujet qui 
prendainsi, grace a l'intervention d'un aimant interpose,l’etat 
morbidu dc snn partenaire, mais bien du transfer!, reel, a 
distance, sur une couronne de for aimant*; servant de subs¬ 
tratum materiel, d’un etat nevropathique quclconque, d’un 
sujet transfercur (paralysic, contractures, vertices, etc.), a 
I’etat de veille, ii un sujet en etat hypnotiqiie, 

ft) Commnnication faite i la Society dc Biologie. seance dtilt novem- 
bre 1890. 











AXX DE PSYCHI ATRIE* 


9 
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On pout ainsi, le sujet hypnotise etunt dans une chamber 
voisine, enlcvnr la couronne de dessus la tetc (In sujet 
tramfereuv, porter a la main Indite eoumnrie aimnntee qui 
rst chargee del'elat ucvmpathiqno, enmmo s'il s'agissail dun 
veritable acoumulatour charge de fluid e eleotriquc, et provu- 
quer des reactions similaires.—Ce sunt la des (aits nouvcaux 
et qui sont de- •iuclions logiques des premiers Iravanx qui 
ont 616 fails sur la matiere, et dont un grand nombre de 
medccine ont 6t6 a memo de vr-i irter tous lea jours 1’exactitude 
dans ninn service a la Charite. 


Voici comment nous operons : 

Je presente d’abord a In Society la couronne aimantde telle 
que jel ai lait ; eonstruiro. On voit quelle consiste on une lame 
de fereurviligne qui embrasse circulairement la courhe rra- 
nienne. Sa continuitc < st iutemunpiie an niveau de la region 
frontalc, et cheque extremite lihre de la demi-couronne ropre- 
sentc un pole de raiment. —Un spectre magnetique fait avec 


la limailie de fer ef photographic donnc une image fiddle dn 
rayonnement magnetique. 

Einpiriqurment, j'applique le p6le nord sur la tempe droite, 
i j indiquerai plus loin le motif de eette disposition), el j’inler- 
pose cntre la tempo gauche et l’autrc p6lc un tampon de 
lingo pour assurer la predominance d’aetiou du (idle au con¬ 
tact do la peau. Une armature faite a 1’aide do baudolottcs 
do ouir permct do lixer la couronne sur la tetc horizontalo- 
ment, et de la maintenir dans les conditions iiuliquees qui 
me paraissent jusqu’a present les plus favorubles a la mani¬ 
festation du pMnomene. 

Soit maintenant un sujet A, frappe d’hf'mipldgie droite el 
on dial do veilhq — nous appliquons, ainsi quo jo vions do 
rindiquer, la domi-rouronne sur sa tote, le pole rmrd a droite, 
ct nous la maintenofts horizontalement pendant environ cinq 
minutes. — An bout do ee temps, sans prof ror aucimo paro¬ 
le, nous la pi aeons sur Ia Idle d’un sujet B, prealablementniis 
on etat de lethargic hypuotique cl place dans une ehumbrc 
voisine. Presque instantaneinent, le sujel 15, per$oit unc 
sccousse comme une petite discharge eleetrique ■ tout son cdtC 
droit devient hemiplcgique, et quand onlo dirige vers le reveil 
et quo suivant les pro cod 6s usuels on le fait passer en eata- 
lopsio, puis on souinambulisme lueide, a co moment, dis-je, 
U parle, ila pris la personnulite du sujet hemiplcgique, il a 
la parole embarrussee. il ale bras pendant, il man he en fan- 
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ohfinf, En un mol, hi pi rsonmilitr morbide < I it sujet transfe- 
ipeur hSmipkgique f6el s'est in carafeavffc tOus ses carocteivs 
sur Ir sujitt Imnsfere aver inn-veritableprecision.— Ail revcit, 
ri l (‘tat transitoire dlsparalt instantandment sons forme dr 
stt ggeation im perat ive. 

En force nerveuse morbide nceumulre sur la conronne 
aimant6e ne s’eteint paa imm&Iiatement une foia qu'cllc. s'est 
dechargee sur la premier sujet, 

J’ai constate i[iit: < , i lle lore i- amimulee etait rneore a]ite a 
produire des diets identiques, mom* accentin' 1 * peut-etre, 
chez un second sujet. 

Hlle pent persisler encore pendant quelque temps, et j’ai 
pnrritlement constate qua lorsqu'clle etait demeureo quelque 
temps ell contact fcvee les sujets en experience* an bout el'unc 
deini-lieure. d quelquefois au bout tie deux hemvs, die etait 
encore sullisainment active pour so reveler par (les diets 
appreciable* (1). 

.I ni jut ainsi transporter a distance, a 1'aidr dc cette memo 
conn nine, les contractures des extreitiites infericiires d un 
sujet lie mull service atteint dr inydite traumntique, et ayaut 
les members infrrienrs Ires doulonrrusrment contract'd, 
des nevratgies fadalcs d sri cliques, et, —chose bien et range 
assureiin iif ! — des etafs cerebraux, des troubles eneoplinli- 
qnes. Ids que des vertices, des etourdissements, des sen¬ 
sations d'epuiseinent inteilectuel et de perte do memoirc. 

Tons ees ' tats nrvrnpathiques, qu its soient d'ordre somati- 
qne on d’ordro psychique, puruissenf done obeir aux meines 
lois ilu transfert. et pouvoir, an grr de I'experimout.ilenr, etre 
ainsi imposes a des sujets hypnotises qui peuvent transitoi- 
rement leur servir de r6eepteura, ot e’en impregner d"nne 
faeon complete an grand a vantage tie leur amelioration cura¬ 
tive. 








En suivnnt cet ordre d’idees, on est amene naturcllcmrnt 
ii rrrlif rrltcr si *!;ms I pi*>i rlo <vs mo Hindi 1 * iiuiivolliqs. il 
ne sergit pas pussihli." nhuvoir des mnvens nouvnaux 


H Och experiences reccates m'onl permit fie cons tat or que Teiat neuro- 
magneti-que <tc la couronnc aimantee etait susceptible de persisier \m 
temps plus prolong^, Au bout de 48 ]ieures P une eouronne magnotique pla- 
etc sur la tele d T un sujet alu hit de toriicolts. et plauce par me garde 48 
liemes apres sur la tete duu sujet hypnotise a revole sou activity persis- 
huih* par des troubles do torticolis similatre,et cela s'est fait ti a turd lcm cat 
sans que nous nous doutions quo cHa pui&se sc passer ! 
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applicables a In therapeutiquedes maladies mentales,— II va y 
avoir la nn problems de premier ordre qui va se poser aux 
esprits clierehcurs. Car, en pariaut de ce point de depart reel 
et indiseutablo, en vertu dnqnel nn peut transferer a mi snjet 
ill's rials liiurologiqrues morhidcs appartenant a un autre, on 
est amene a so demmuler si. la rtk'iproque ne serait pas ega- 
lement vraie, et si par example, sur tin rervoau trouble, con¬ 
gests, en periode d'excitation <m de depression, il ne serait 
pas possible de transferer les forces nerveuses accumulees 
d im cerveau a 1'etat physiologique ? 

A mu’; e]toque ou l'audace du chirurgien n'a plus de limites 
en fait de therapeutique mentale, a line epoquoou M. Burekard 
(de Prefargier annonce, an Congres de Berlin, qu'ila pu gue- 
rir certains ras de folio, a l’aide de l’extirpation de eertainns 
regions do Fecorcc, on peut dire quo dans ce domaino special 
de la pathologic, tout est possible, et quo les tentatives les 
plus on dehors des idees normalement revues, sont souvent 
couronnees de succes inesperes. 

Tous ees fails appurtenant au domaine de I'liypnotisrae, qui 
paraissent si etrangos anx esprits inal prepares, emportent 
avec eux un onscigncment tres signilicatif. Ils remetteat cn 
Iumiere,et revivifient., sous tine forme nouvelle, certaines pra- 
tiques' appurtenant a toutes les phases de rhiimanife, ees ten¬ 
dances au surnaturel, que I'on rctrouve coniine fond comniun 
do toutes les religions. 

Est-re que ees transports ii distance de forces neuriques et 
psychiques d 1'aide d’un substratum materiel, par une simple 
eouronno aimantee, tie rappellent pas a I’csprit ruction mys- 
terieuse des talismans etdes ninulettes, des sortileges drs sor- 
ciers ? El, enfin, dans le moiule oatholique, 1 Egliso n’admet- 
cllc pas comme un de ses dogmes fomlainentaux que certains 
corps materiels, certaines rcIiqlies, ou objets betiits, empor¬ 
tent avec eux a distance certaines graces speciales, emanees 
de celui qui les a consacrees ? 

Ne sont-ce done pas la des representations paralleled des 
mernes phenomenes d’ordre psyehiqne quo nous venous 
d'exposer? et n’est-on pas amene a dire que dans ce domaine 
si curicuxdes chosea de rhypnotisme, mulgre les apparences, 
on ne tronve ricn do nouveau, H qn'mi ne fait que fa ire revi¬ 
ver d’anciennes closes oublices dans l evolution mentale de 
lhumanite. 





















MICROBIENNES SECONDARIES 


AU COURS DES MALADIES MENTALES, 

Par lc D r M. Klippel, 

Chef etc laboratoire (to la Faculte do Medecine. 


Comme tant d'autres affections, soil aigues, soil chroniques, 
les maladies mentales sont suseeptibles dc so comp!iquer, soil 
d'une faconprtieoce, soil d’uno faeon tardive, d'affections des 
centres nerveux eux-memes ou ties autres viscercs, qui ne re- 
levcnl pas directeinent de la maladie primitive, mais qui cons- 
tituentdes lesions surajoulies. 

11 esl frequent tie voir cesdernieres causer la mortdesmalades. 

Cos maladies surajoutees ivoluant generalement sur le mode ai- 
gu.se lient a I'siflection du systerne nerveux en ce sens quo les al¬ 
terations cellulaires causees par la denutrilion d'originenerveuse 
pi ace n l les elements analomiques enetat d’inferiority. Dans ces 
conditions, ils ne pen vent plus resister a l'envahissement des 
causes exlerieures. Or parmi celles-ci les bacteries palhogenes 
sont les premieres en importance par lrur gravite et leur fre¬ 
quence. II s’agil donebien, en pared cas, de ce qu'on nomine A 
l'heure actuelle «des infections secondaires 


Les recherches que nous avons faitesa I'hospice Sainte-Anne, 
dans le laboratoire tie la clinique, nousonl montre la multipli¬ 
city et la diversity de ces infer Lions qui sont v raiment des even¬ 
tual iWs frequentes dans les services d’nlienes. 

Ailleurs nous avons insists sur la frequence extreme ties Iron- 
cho-pneumonics de formes verities qui terminent presque tou- 
jonrs la paralysie general©. Et dans quelques-uns de ces cas, 


nous avons rencontre de nombreux microbes dans les lovers a 
cellules iiecrosees de la broneho-pneumonie. Ces agents patho- 
genes sont d'ailleurs d'especes differentes. Nous reviendrons 
plus lard sur ces etudes, ninsi que sur cede des nephrites que 
nous avons pu renconlrer dans les mimes conditions. 

Aujourd’bui, nous nous bornerous it citer un exemple de ees 
met bodes infeclieuses iutercurrentes, en donnant I’observation 


d’une infection secondair© suppurative portant sur l’encephale 
el due au pneumocoque. De telles infections pen vent se diviser 
en deux categories : suivaut qu'elles sont cn rapport avec des 
eschares, troubles tropliiques, ou qu'elles se presentent sans so- 
lutions tie continuity, sans port© tl entree et sans pinie exte- 
rieure permettant le developpement tie 1’un queleonque des 
nombreux microbes capables de produire la suppuration. Dans 
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les premiers ens les suppurations intra-craniennes el intra-rachi- 
diennes s’expliqucnl aiscincnt par embolins microbiennes et 
sont lesexemples l* 1 plus souvenl observes, Les fails du second 
groupe sont plus obscurs et plus inleressants. 

Cost tin eas de ee genre quo nous rapporlons id. II esl d'une 
tr&s grande importance, croyons-nous, de faire lour part a cos 
maladies su raj on lees et a on distraire les lesions dr> cellos do la 
in al a die primitive, liien qu’en general faeuitd de la maludio 
secondpire la difloroncie de la procddenle, it arrive souvent 
quo, sans symplbmes precis on tranches pendant la vie, on ren¬ 
contre a 1 atihipsie do nombrouses bad dries a la surface du cor- 
veau dos paralvtiques gdndraux : la doctrine des infections so- 
condaires, possibles 41’dtat plus on mo ins latent, doit drarler les 
conclusions qu’on serait (onto do formuler relativeinent an role 
des microbes dans la geuese de I’afl'ection men tale. C’est la une 
inesure de prudence qui ne prejuge en rien de lapossibilild d’une 
infection chronique ouaigue ii I'origincde la ddinence progressive. 

Quoi qu'il on suit do cos gene rallies, to mulade dont il s’agil 
( tail on hoinme do 50 ans faisant professiondcjardinier.il orilra, 
lo :. J H lovrier 1800, a la clinique do M. lo l >r Ball avec les deux 
certificate suivants : 

«Esl alteinl do ddinence, avec inconscience complete do son dial, 
et par suite, il ost ndeessaire do lo placer dans un asilo d’alidads. 

Signe : D f Olivier ». 

« Affaiblissement dos families et notammenl do la mdmoire. 
Inconscience de son dial. Est calme. Ibis do ddlirc caracldrisd, 

Signd : D r Rouillard ». 

Nous ajouterons qne samaladio avait ddbutd il v avail envi¬ 
ron dix ans lors de son entree, et qu’il fut interne a l’asile de 
Clermont. 11 prdsimtait alors, outre un aflaiblissement des facul¬ 
ties, pnrticulidrement de lamdmoire, desaccds d'agitation mania- 
que assez vivo, survenant par intervalles, avec ddsordre complot 
dos idees el des actes. 

[| v out ensuite une intermission oil la mdmoire sembla renal- 
Ire, du moms pour les fails anciens, mais avec persistaueo de 
l'inconseience de sa situation. 

D un autre cold il s’acheminait progrossivement vers une do- 
mence prdcoce. 

A. l'asile Saint-Anne cello ddmenee ctait complete, sans agila- 
lion, sans ddlire 4 propromen I parlor, et Eon remarquait une pa- 
rdsie des membres du ciUd gauche. 
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II Otaildans cet rial, lorsqu'assea bnasquement, il fut pris do 
fii vn- deux i>u trois jours avant sa rnort, cessa dc manger, s’alita 
dffliutivement. 

Puis survinnmf des symploinns de meningile, raid furs museu- 
laires ft acres cohvulsifs et enfln le coma el la mort. 

Lautopsie, faile Ie '^2 fcvner 18Ul,a mem Ire les particularilds 
suivanles : 

be cadavre passaldemenl amaigri est bien conserve, sans tra- 
ces de pul refaction. I! n'rxiste ni eschares ni excoriations du 
siege uu de la region sacrce. Aucune plaie a la surface do la 
prau. Pas d’erysiprle. LVxamen du conduit autlilif ext erne et 
ensuite du rocher el de V oreille moyenne permet d’ecarler tout© 
lesion suppurative de ce cbte. Un examen attentif ©tail impose 
dece cute par des lesions suppuratives trouvees dans les menin¬ 
ges. Le crane no present ait pas de lesions Iraumaliques. 

La dure-mere est sninc, sans suppuration des sinus veineux. 
Apres avoir sectionne celte membrane et retire Vencgphale, on 
voyait qu’il existait une douljle lesion : Pune constitute par une 
meningile suppuree, diffuse ; l'aulre par un foyer localise, proba¬ 
ble me nt ancien, s’aceusant a iasurface par une forte depression. 

A. — Lamtningite : Les meninges presentent sur la convex it’ 1 
unn opactled une teinte ja une vordalre Ires diffuse el pen intense. 
Kile se remarque surtuut au niveau lies sillons que lc pus semble 
dessiner A la surface de la membrane sereuse. Get aspect est ditii 
ce que le pus remplil les sillons qui separentles circumvolutions, 
au-dessusdesquelles l’arachnofde passe a la maniero d un pont. 
En examinant la base del’encephale, on remarque la meme inlil- 
tra lion avee des collect So ns plus nmsid< ; rab]es dans tous les grands 
coullueiils formes par I’arachnoide, dans les parlies les plus dccli- 
ves. Au-dcssous du bulhe, on ne trouve plus la teinte verdalre. 

En deladiant ces meninges qui ne sent pas adherentes, on cons¬ 
tate que le liquide purulent est peu epais, nulle part, bien con¬ 
crete, mais ne presentant pas les caracteres du pus f elide. II 
s’agil, en resume d’une lame mince dc pus emplissant les espaces 
arachnoid ions, 

B. — Le foyer ancien : II siege au niveau du lobe temporal 
droit oil il s accuse par un large affaissementde I’ecorce. Ses di¬ 
mensions en to table sont celles dim petit ceuf de poule. A la 
coupe on constate qu'il s'agit d un ramollissement In s intense, 
earacterise par une cavitc irrcguliere, remplie de detritus et de 
debris dc la substance grise el du novau blanc du cervenu. 
L’examen liistologique de ce foyer le mo it E iu • presque entiere- 
ineid compose de corps granuleux muriformes, formes de gros- 
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scs granulations graisseuses confluentes, Celles-ci floltout dans 
un liquide abundant en gouttes huileusos de toules dimensions 
et nii I on vntt de Ires rares debris d’el6men(s ncrveux encore 
reconnaissables. Lcs parois da foyer sont sclerosees. Malgre an 
examen attentif on ne trouve pas de lesions de*s vaisseaux de la 
base el pas de foyers ayant pu donner naissanee a des emholies 
dans le coeur ou les carotides, 

Lcs autres visceres tie presentent rien de bien particular. Le 
cccur ost en degenerescence graisseusc, lc foie etles reins sont 
normaux. 

Quant ;m>: poumons il exisle de la congestion de moyenne in- 
tensile avec la crepitation conservde du parenchyme. On ne 
trouve pas de foyers d’hepatisation lobulaire an milieu de ce 
lisstt congestionne, mais il pout y cn avoir de diss^mines qui 
passent inapercus a cel examen grossier. 

L'examen bacteriologique fait sur des lamellesenduiles du pus 
des meninges et col or ties par la methode de Zield.a in on (re on 
grande quantile tics microbes en fer de lance ou en flamme de 
bougie, opposes par leur extremite fine et entourcs d une aureole 
coloree. Lour nombre el leur forme, absolumenl caracleristique, 
demonlre done qu il s’agissait d’une suppuration lice au pnou- 
mocoque. 

On le reconnaitra, lo foyer de ramollissement etait une lesion 
ctirdbrale ancienne et ayant eu pendant la vie 1’ensemhle des 
svmptomes quisc rattachnient a la maladie mentale. La suppu¬ 
ration etaiI un accident secondaire aigu d& ;i un microbe special. 

Mats etilre les deux affections, ilexisto cvidemmenl un lien, la 
premiere ayant lentement cree les conditions favorables au de- 
veloppement de l’autre. 

tin [’absence dc pneunnmie et dc broncho-pncumonie aux* 
quelles tlonnc naissanee lc pneumocoque, il faut admettre le 
developpement primilif de celui-ci dans les centres cortieaux. 
Le foyer de disintegration in oI ecu la ire rencontre dans lc lobe 
temporal droit, et recouvert, coni me lc reste, d'unecouche puru- 
lente, a sans doute etc b; point de depart de 1’infection secon¬ 
daire, les pneumocoques apportes par la circulation, s’y etant 
developpes com me dans un point dc moindre resistance, et de 14 
s'etant diffuses a toute la surface de I'encephale, trouvant un 
bon milieu de culture dans les cspaces sous-araebnoi'diens. 

II s agiten dernier lieu d’une infection secondaire de meme 
ordre que telle ou telle broncho-pneumonie, que telle ou 
nephrite aigue remarquees chez d'autres alienes. 










PARAPLEGIE HYSTER1QUE CHEZ ON GARQON DE13 ANS 

SUGGESTION. GUERISON 

Par le D r Eugene Revilliod. 


Lc jeune D.,., fige de 13ans, fils d'un ouvrier gonevots, ela- 
bli depuis long temps dans le canton de Neuchi'ilel, ne present? 
aucun antecedent nerveux hereditaire ui personnel. 

11 y a trois ans. en novembre 1888, en faisant ses devoirs d'e- 
colier, assis devantune table, il reason lit un choc dans les mem- 
bres inferieurs et sc trouva subitement paraplegique, dans fim- 
jniSsibilUe absolue de se lever. On le transporta dans son lit oil 
il rest a six mois. A pres cette premiere attaque il se rdtabl.il pea 
a peu completement et la marche redevint aussi facile quo primi- 


tivement. 

En decembre 1880, nouvel ictus, survenu a 1‘eeole ; il fallut 
transporter lc malade chest lui ; il garda le lit trois mois. Mais 
cette fois la guerison fut moins complete quo la premiere ; la 
marche resta difficile, fenfant etait vile fatigue etressentait des 
douleurs rachidiennes etarliculaires. 

Enlin, en novembre 1890, survint une troisidme atteinte, aus¬ 
si brusque que les deux premieres, pendant la nuit, sans quele 
S'tmmeil en tut trouble, Le matin seulement, fenfant s aperrut 
qu’il lui etait devenu impossible de se lever. C’est alors que les 
parents se ddciderent a envoyer leur fils a Gen&ve et h le Cairo 
ontrer a la Maison di-s Enfants-Maiadesdu cliemiu Oourgas, lc~ J l 
janvier 1891, 

l>... est un gareon qui a toutes les apparences de la saute, 
bien bilti, grand, robust?, aux muscles so tides. Sa figure est Intel- 
ligente et eveillde, aux grands yeux noirs ; il est instruit et donne 
tous les renseignemonts qui precedent avec assurance et clarto, 
11 est bon dajouter quil n’a jamais quitte la localitO neuchate- 
loise on il est ne et d'oii on nous l a adresse. 

Ati premier ex a men que nous faisons du malade, assistent les 
t> rs Ed. Martin, mddecin de la Maison des Enfants-Maiades, P. 
Binetet Thomas. Nous examinons rapidement l'ensemble de fe¬ 
tal actual, surtout la retlexe rotulien qui nous parait exagere ; 
puis nous faisons lever le malade avec peine, nous te soutenons 
de chaque entu et cherchons a le faire marcher. 11 avance avec 
une peine infinie, en s’appuyant de tout son poids sur lesperson- 
nes qui le soutiennent, les muscles sont tous con trades spasmo- 
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tliqnement, les talons eleves au-dessus du sol ot les poinles dos 
pieds trainenl sans quitter le ptancher. 

II nous parut aussib'd a to us quo cello demarche no ressernblait 
gui're a aucun type conou el ddcril, <4 qu’il pouvnit bicn s’agir 
do troubles hysteriques. Le D’Thomas lenta aussitnt d’endor- 
mir le malade, par la simple fixation clu regard ; cet ossai tut 
Ires vile couronnd d'un ploin sueces, puis l’ordre fut donne & 
D... de marcher ; il le (it immediaternenl, sans hesitation, cl sans 
1’aide d'aucun soulien, Renlrd dans son lit el reveille, il nous re- 
gar da tons dun air etonne, ne conservant aucuu souvenir de 
ce qui venaitde se passer, 

Cet ait a coup stir la premiere experience d’hvpnotisme a la- 
quelle il etit ete sou in is ; il nous etait arrive avec un cerlificat 
medical eonstalant 1’exislence d une mijdlKe subaiyuc \ 

Le diagnostic s’imposail d'aulant plus, qu'en explorant alten- 
tivement noire malade, nous ne tardumes pas it deeouvrir Irois 
plaques d’anesthesie cutanee : une it cliaque jam be, a la par tie 
movenne de leur face antdro-interne et une derriere l’epaute 
gauche. De plus, le champ visuel de Tullgauche etait tres re- 
trdci, 

Dos lors le trailement consisla en suggestions rcpetees Irois 
fois ii quelques jours d’intervalle, 

Le 22, lendemain de son entrde, le sommeil hypnolique fut 
ohtenu avec unefaeilile plus grande encore quela premiere fois. 
La suggestion fut faiteen affirmant au malade qu’il elait gueri, 
puis il fut eveille. Ce jour-lii il le passa eu entier dehoul, nllant 
et venanl dans la maison sans aucune fatigue. 11 eu fut de mime 
les jours suivants. 

Le 2G. il lit de longues courses en vide, se plaignant simple- 
ment de fatigue et de lcgOres douleurs aurachiseL aux niem- 
bres inferieurs.Ces phenomem s douloureux disparurenl enliere- 
menl apres une troisieme suggestion, inalgre dos courses pro- 
longees. 

linfin le 20 janvierl'enfent nous affirmed qu it se senlait. abso- 
lument bien portant et capable de rcjoindre sa famille : «Soule- 
« menl, ajouta-t-il, Monsieur le docteur, pendant quo je suis ici, 
a ne pourriez-vous pas encore me guerir de cello transpiration 
« des mains qui me gene beaucoup dans ma situation d’apprenli 
« horloger, en ce qu elle rouiUe lous les outilsdont je fais usa- 
« ge. >j — « Oui certes, men ami, nous aliens te guerir de ceta 
« aussi ! va t’asseoir sur celle chaise et, nussilul assis, tu t’v ou¬ 
st dormiras. » Aussitul dit. aussitol fait, lesommeit survint etla 
suggestion suivit. 
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Le lendemain dj Janvier, lVnfaut nous nflinuail t n’avoir pas 
transpire dosmains el le dl il um us quillail definitivement. 

Void un ox trait do la let Ire quo nous recevons aujourd’hui 
7 mars an sujet do notro maladc : « Le jeune I)... va parfaite- 
« meat IIt< I) : ilestreutre dans sa place ou il travail le durunt la 
«joiirnri- cimqilelo ; il march# facilement, avee entrain et sans 
« aacunc fatigue. 11 me aemble mSine avoir un air de sante qu'il 
« n'avaitpas auparavant. l.diuancho dernier, l'^mars, jo l ai iu- 
« lerroge sur son clat; il m’a rvpondu : Jene sens absolument 
« plus rien, j<> vais lout a fail bieu. Quant k la transpiration des 
« mains eile ne se retrouvu quo lorsque l'enfant doit faire un 
« gros ouvrnge, un paqucl, un einballage ; mais cela aussi va 
a beaucoup mieux. » 




























COMPTE RENDU DE THESES (1890) 

Presidence tic M, le professeur Ball. 


1° Contribution d V etude du mutisme des alienes, D r II. Mo ret, 

(Edit. 11. Jouve.) 


L’auteur, frappc des difficultes qu’offre Hnterrogatoire de ccr- 
tnins alienes, et de ['obstacle apporte par lour mutisme. pour le 
praticien qui cherche a. les classer dans les cadres nosologiques 
dablis. cntreprend de tirer do l'attitude, do l’aspect general, el 
d’autres symptomes propres a telle ou telle categoric d’alicnes, 
les elements du diagnostic. 

La mclhodc qu it suit dans cetle etude n'est autre quo le plan 
nieme de clussiiication propose par M. le professeur Hal) dans sa 
recente edition du Traite de Pathologic menlale. 

Apres avoir fait le tableau Clinique des prineipaux abends 
minds de cheque categoric, it trace lino sorte de tableau synthe- 
tique, pour, elant donne mi malade dans ie mutisme, permettre 
de le classer par elimination. 

II cherche dans ce but it 6tah)ir quelques types d'alienes 
muets volotitairemenl, apres avoir tout d'ahord etabli nottement 
la distinction avec les muets de naissance, les nplinsiques et les 
sirnuleteurs. 

Pour conslituer cos types il rapportetoute une serie d’observa- 
tions interessantes, 

Le chapitre relatif aux folios nevrosiques aecompagnees de 
mutisme est particulierement interessant, 

L hystorie, on elfet, est parlicLilierement fertile a ce point de 
vue. Mais it y a lieu, dit l’auleur, de distinguer plusieurs cas : 


1“ Celui oil la nevrose deli rank 1 accompagnee de mutisme 
emprunte sa symptomatology aux vesanies ordinaires (Manic, 
M elan colie}. 

2° Celui o(i ['hysteric non delirantc se complique de paralysie 
des organes de la phonation, 

3“ Lescas d'hysterie convulsive avec aphnsie transitoirc in lie- 
rente aux attaques. 


La malade dice comme exemple de la l re categorie est une 
mdlanoolique ratalonique a mutisme persistant depuis plusieurs 
mois ; les antecedents cl les stigmates d hysteric sont Ires nets et 
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demure un elat de slupeur avec phdnomenes cataleptoides, il 
rxisfe e\ idernment un delire actif don I L'auteur s’attache a deter¬ 
miner la nature el le caractere hnllucinatoire probable, sans 
autre don nee possible f|ue l'examen general et les attitudes. 

Les delires par lie Is pourraient parattre echapper a oellc etude 
en fant que ne s'aecompagnant pas de mulisme absoln. depen¬ 
dant. l'auteur est parvenu a recueillir vine observation (Obs. IV) 
de delire systematise datant de 10 ans, avec mutisme volontaire 
ay ant dure pendant 18 mois. 


Ces observations et les autres donnent un ensemble de docu¬ 
ments cliniques inlcessanls sur une question essenliellemenl 
pratique et qui interesse non senlement le specialist! 1 , raais 
encore le praticien ordinaire, que le mutisme des alienes ember- 
rasse sou vent. 


i? ' Du delire dans les chorees, D r Digoy. (Edit. 11. Jouve.) 


Sous le nom de chorees et surtout de choree delirante, on 
melange le plus souvent des atlections fort disparates, et n’ayant 
souvent enlre elles de commun que le nom et une vague ressem- 
blance Clinique. 

L'auteur essayc (le grouper methodiquement les differentes 
formes eparses dans les auteurs et rapporte quelques observa¬ 
tions interessantes communiquees par M. le D r A. Voisin, et qui 
nous paraissent constituer la meilleure partie de ce travail. 

Suivant l’ordn“ adopt*) par M. Lannois dans sa these d'agroga¬ 
tion sin-la nosographie des chorees, l'auteur a divise son suje 
en 3 parlies. 


m 

1® La premiere a trail aux chorees arytlimiques et se trouve 
elle-meme subdivisee on plusieurs sous-chapitres tres courts; il 
etudic ainsi tout d'abord le delire dans la choree arytlunique de 
I enfant, la choree vulgaire de Sydenham. 

Ce qu’il en dit et les observations qu’il rapporte n'ajoulent 
ri<>n a la question et ne sont quune repetition des conclusions 
du m6moire de Maree sur le meme sujei. 

Nous en d irons autanl de ce qui I sign ale an sujei de la choree 
gravidique delirante, qui, on le sail, offre avec la precedents les 
plus grandes analogies cliniques. 

En ce qui concerne la choree arythmique chronique, la choree 
hereditaire de Huntington, le dortour Digoy emprunte largement 
au travail de M. Huet, couronne par la Society medico psycholo- 
gique. fPrix M. de Tours 00.) 
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Passan ten suite an x chorees rythmiques : 

2° L’autour examine les caraeteres du delire dansces cas, el il 
paraiI conekire a son identite aver ce que Pun commit de lYlal 
menial des hystdriques. 

II termine enfin par un chapitre sur les pseudo-chorees 
delirantes, etpasse en revue & re proposla maladie des ties de 
tiilles de la Tourette, signalee par M. (iuenion comine pouvant 
s aceompagner d’nccidenls deliranls ; ces derniers (roubles men- 
taux re n treat d’ailleurs dans ce qui n etc decrit com me caracte- 
ristique de Fetal psyctiique des degenerOs tiered ilaires. 

**n y reconnait le del ire emolifde Morel, le delire du toucher 
de Logrand du Saule el les syndromes episodiques de M. Ma- 
gnan, 

L'auteur rappelleu ce pvopos les cas interessanls rapportespar 
M. Leg I as sous le litre deeholalie el coprolalie, coniine tics 
vocaux symptomatiques d un 6tat mental deg.-neratif. 

Enfin, apres avoir rapportc tine observation inedite d’aliene 
a l lei nt do pseinbt-i'lioroe J auteur I ermine par des conclusions m t 
peu vaglics, londant a rapproclier les di Here ills del ires etudies, 
par !eur absence de systematisation. 

La question ( tail vaste el eomporlait un developpement quo 
M. Higoy n'apas voulu lui donner ; il s’est conlente, dans une 
revue rapide sur la question, de reunir qnelqu.es observations 
inddites, ce dent on ne pent quelui savoir gre. 


■V‘ — Contribution d retude du traitement de lasitiophobie par 
les lavages de Vestomac. D r I rossard. (bdit. H. Jouve.) 


Le refus d'aliment esl une complication banaledans la pratique 
des alienes ; sa frequence mdme, ses inconvenient® et sa persis¬ 
tence parfois, en font un eeucil redoutable et la multiplicite memo 
des moyens proposes pour y remedieren denote i’insuftisance. 

L’auleur, ayantpu suivre 1’appUcation du lavage au tube de 
Faucher, pratique sur un grand nombre de malades dans le ser¬ 
vice de M, A. Voisin a la Salpetriere, a reuni cos cas en une sla- 
tistique instructive. 

Avant d’exposer le resume de ses observations il eludie les 
moyens proposes depuis Pinel pour remedier au refus d’ali- 
ment. 


Lea sondes, dures on molles, les bullions, ouvrc-bouche et spe¬ 
culum buccaux, les biberonset les tubes & mnndrins sont decrits 
dans une premiere parlie oil 1’autcur discute leurs a vantages et 
leurs inconvdnieuls. 










( 0M1‘TE RENIH' HE THESES 


143 


II arrive cnsuite aux travaux recents de M. llegis el de ses 
el eves el a. l'emploi <1 n lavage de l'eslomaeA 1’aide d’un nppareil 
special, a la clinique de M. le professeur Ball en 18TS. 

I’lusieurs theses furenl fades ii celte epoque sur le sujet. 



cher ordinaire n" qui apres lavage prcalable est employe sans 
substitution d'aulre tube, au garage par les liquides alimeutai- 


-V l'appui de colic niethode, i'nuleur rapporte Id observations 



suite de ce traitement. 

Dans qucdques-uns des eas, 1’amelioration de l eLat menial a 
accompngne celle de I'd tat des voles digestives ; dans deux 
memo la guerison finn Ie et la sortie sonl survenues. 

Dans deux cas seulement I auteur a eu un insucees, niais a 
lautiijisie et a !’e\a men clinique ullerieur, ees in a lades ont ele 
reconnu.es pour des paralytiques generates a delire hypoehon- 


L auteur conelul a 1 efficacile de la niethode et ajoute, avec 
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DU TRAITEMENT DES NfiVROSES (,) 

D r E. C. Segcin. 

Epilepsie. — Le medecin appel6 ft. donner ses soins <1 tin epi- 
leptique, lie doit entreprendre le traitement qu'apres avoir (■lu¬ 
ll ie le cas sous tons ses aspects, Les malades offrent en efiet une 
suscep! ibilite variable a l’aclion des bromines, et mi on deux 
muis sonl parfois necessaires pour eta I dir I’exacte dose : l’acnc 
ne saurait servir de guide, son apparition dependant mo ins de la 
quantile du medicament employe que d un etat particulier au 
sujjet. Le but, qui est de produire un 1(5ger degre d’inloxicalion 
bromique, rend indispensable une <1116011011 extreme dans lo 
premier dosage et la reglementation des doses success!ves. 

Le l) r Seguin pr<5ff:re le bromure de sodium et emploie la for- 
mule suivante : 

( Bromure de sodium. 45 grammes. 

( Eau.... -?G0 grammes. 



qui domic de -17 a 49 cuillerees a the, nontenant cliacime envi¬ 
ron un gramme de bromure. L'eau pure est avantageusemenl 
rernplacee par do l’eau de Vichy, naturelle ou artiiicielie. 

Donner autant que possible la dose entiere de quatre a six 
heures avant le moment des attaques ; si dies n’offrent pas de 
regularity, fraclionner en doses e gales a prendre en troisou qua- 
tre fois. 11 est preferable d'admin istrer la premiere au moment 
du reveil, a tin d’assurer aussitot que possible 1‘influenee bromi¬ 
que ; les autres apres les repas. 

Chez quelques malades, la meme dose peul elre conlinuee des 
mois ou meme des annees, mais plus souvenl il devienl indis¬ 
pensable d’augmenter ou dc diminuer. Les raisons pour accroi- 
tre la dose soot les suivanles : progres en age et en eroissance 
et pavliculierement approche de la formation pour les femmes ; 
causes d’excitation ou de fatigue (parties de plaisir, theatre, etc.). 
II taut d'autre part diminuer an cas d une affection intereur- 
rente \ suivant les saisons, les doses maxima elanl mieux sup- 
portees en automne et en Liver ; entin, lorsque trois annees se 

(1) Puhlie dans le .Vw -York Medical Journal. 
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sont ©coulees sans la moimlre manifestation morbide, on redui- 
ra alors progressivemenl d'une demi a une cuillerde a the tons 
les trois mois. 

I’nrfois survient unc acnr a forme emifluente qui laissc sur di- 
versos parties du corps, el principalemont aux jambes, dcs ulce¬ 
rations larges, elevties, felides : la dose necessaire pent egalu- 
menl determiner une faiblesse inaccoutum^e et un pro fond abat- 
lement intellectuel, ou, plus rare men l, produire des troubles 
menlaux : dans ces diverges circonstances, on aura recours a la 
solution chloralo-bromurte. 


' Chloral. 


1 


B * ■ ■ S + a ■ ! + ■ > a B * ■ W i * 


/,ou 15 

• Bromare de sodium-........ 47,50 on 40 

(Eau....... 200 200 


Le traitemenl bromure, inlelligeinment applique, el suigueu- 
sement surveille, rcussit a soulager presque tons les eas de 
grand mal. Residtat moins sntisfaisant pour le petit mai : la 
strychnine etl'atropine sontalors quelquefois utiles; le 0 r Seguin 
donne !e sulfate de strychnine dissous dans Facide nitro-muria- 

V 

tique largement dilue : de 0 a 10 gouttes apres les repas ; Intro- 
pine se prend sous forme de pilules ou de gra miles, de 4 A <> 
par jour. 


Choree. — Le retnede par excellence est ['arsenic, mais on ne 
saurail obtenir un resultat franchemont satisfaisant, a moins 
d'administrer trois fois par jour au moins quin/e gouttes de li¬ 
queur de Fowler, Chez henucoup de chor^iques, il survient, apres 
qmdque leiups de traitement, des troubles gastro-tnteslinaux et 
dr hi rougeur des yeux. II faudra alors interrompre la medira- 
tion pendant deux ou trois jours: mais il esl indispensable de la 
reprendre a la meiue dose et de eonlinner jusqu'a IS. 25, memo 
27 gouttes apres chaque repas. Avee cheque dose donner un 
grand verre d'eau alcaline. 

I ne frequent© erreur esl de fa ire prendre tout© une dose en 
une fois ; il vnul mteux Fadministrer a diverges reprises pen¬ 
dant I heure qui suit le repas. 

Repos ahsolu, taut physique que mental. Bonne hygiene. 

Migraine. — Le D r Seguin preennise eommeremede le chan- 
vre indien grace a son action paralysante sur la 4* paire et les 
muscles qu’elle innerve. Filen des cas de cephalalgie onl pour 
origin© un effet inconscient d'uccommodation portant principale- 

ANN. ])E PSYCHlATBTH. 10 
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ment sur les muscles ciliaires et droits internes. Get effort con¬ 
tinue!, cause dTine grande depense nerveuse, rcussit ft surmon- 
ter et a. corriger avec plus ou moins de sucees, pendant un temps 
Variable, le defaul oculaire (hypermetropic, astigmalisme, etc.). 
Cette thftorie de la genftse de la cephalalgia explicate son appari- 
Li*»n premiere ;iu moment on le sujet commence a s'mlonner aux 
etudes exigeant des lectures prolongees, ou ft s’appliquer aux 
travaux d’aiguiile, de meme sn diminution on frequence tors de 
la perte de la faculty d’accotninodalion (entre 42et.TO ans;. Dans 
les eas de eephalalgie tardive de 20 a 3D ans:, le sujet d une 
eniist i tution vigoureusc, pent, grace ft 1'appareil de la 3* pairs, 
corriger avec sueecs les defauts oculaires de fanrn ft re ml re ai- 
sces la lecture. I ccrilure, etc. .Mais qu it survienne une maladie 
aigue Ou lOUle autre cause d'affaildissement, la puissance ncr- 
veuse s'emousse, I’oflorl esl dcsorraais plus considerable et la 
eephalalgie paralt. 

Avant d'entreprendre le traitement de la migraine par le 
chanvre indien, deux precautions sont nftcessaires: fc'assuref de 
la puretc de 1’exlrait, et pouvoir recourir a la mftnie quality pen¬ 
dant toute la duive du traitement. 


Prescrire d’abord 0,01 centigramme, seul ou combine ii l’a- 
cide arsenieux, ou au for mi a la digitale, d’upres les indications, 
a prendre sous forme de pilule, trois fois par jour, avant les re- 
pas ; augmenter chaque semaine de 0,(H jusqu’a ce qu'on altei- 
gne le maximum de toleration, c’esl-a-dire une dose un peu 
moindre que pour determiner un etat demi-soporeux, avec 
reves. fieaucotip dndulles peuvent arrivera supporter (),(ID du 
meilteur extrail, trois fois par jour, les femmes raremenl plus 
de 0,02 ft 0,03. 

Continuer la dose maximum plusicurs mois, une annee, et 
me me davantage. En meme temps, corriger les defauts oculai¬ 
res, rogler le regime, premniser les exereiccs physique®. 

Tel est le traitement general, dans I’inlervalle des paroxysmes. 
An moment des crises de migraine, ii sera hon de le suspendre 
pour 24 ou 48 heures. Mais comnienl soulager alors le malade .' 
D’abord ne reeourefc jamais ft la morphine on ft l'opium, cor mix 
qui auront une fois gortle le fruit delicieux ne vous laisseronf 
plus de repos. Lcs deux meiHours remedes sonl l’antipyrine et 
la cafeine, la premiere ft la dose de 1 gramme ft 1.50 pour la 
femme, et de 1.50ft 2 pour l’homme. La cafeine est surtout effi- 
eace dans les accfts de migraine aver aura optique ; on la pres¬ 
ent ft la dose de 0,10 tous les quarts d’heure jusqu’a fa dispari¬ 
ties de la douleur o’’ ''administration de la cinquieme dose. 
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Nevralgic du tri jumeau, ou tic douloureux .— Usage combine 
de Laconitine cl du traitcment mixte, Les pilules d'aconitine 
auront la valour d’un deux-con lie me de grain (le grain esl d’un 
pen plus de 0,t">rv) ; debater par 2 pilules pour les femmes el a 
pour les homines, et augmenter graduellement jusqu’h 12 par 
jour, 2 loulcs les trois heures; a colte dose, lc malade Gprouve 
de l engourdissement dans tout In corps, des frissonnements, 
des nausees et ties faiblesses. On eontinuera [dusieurs semaines 
aprfis ladisparilion de la nevralgie, et aumoindve retour de dou- 
leur, onadministrera deux ou trois pilules en unc fois. 

Quant autrailemenl mixle.il est inutile, qu'il y ait syphilis 
ou non ; donnet* graduellemenf de 0,003 a 0,01 d'iodure rouge de 
mercure, et de 1.50 a 3 grammes d'iodure de potassium ; apres 
deux ou trois mois, un mois d'interruption. 

Nourriturc abondante; huile de foie de morue. 

Maladie de Basedow. — Le D r Seguin, apres avoir cite le Irai- 
teruenl usuelpar Liodure de potassium, le fer, les courants g;d- 
\ uniques, sign ale deux nouveaux moyens dn cnmballre la mala- 
die : l’acouiline el le bandage des yeux. L’aconitine, grace iL 
son influence sur la circulation, diminue d’une facon notable lc 
nombre des pulsations, et agit en meme temps sur les yeux el 
sur le cou. 

Quant au bandage des yeux, i! a pour objet de combatlre la 
ililatalion des vaisseaux de I’urbite, cause habiluelle de 1’exoph- 
tlutlmie, 

(In place sur cheque out un tampon d’ouate, soigneusement 
prepare, et Ton applique par-dessus une bande de flanelle, ne 
faisaul pas plus de trois tours : la pression doit el re douce, mnis 
soutenue. La continuer d une a deux heures seuleiment dans les 
premieres seances, puis de deux & qualre, et meme plus, si la 
chose est necessaire. 

L’auteur s’etend ensuile sur le regime et 1'hygiene, el pro- 
teste contre l'abus de certains remedes, com me l'alcool. la mor¬ 
phine, les bromures. En terminaut, it engage les praticiens k ng 
pas sc laisscrallei- ii eonseilhu' << Un peu de bromure » aux nuila¬ 
des qui vientient h*s consul ter pour des accidents ncrVeux : « Jc 
eonsidere l'epilcpsie, dit-il, eommo laseule affection donl le trai- 
lement justifie la production, de parti-pris, d’un leger etat de 
bromisme. » 


l.) r ReXE SfiMELAlGNF. 
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Si:R L'ACTIOX TI1KRAPEUTIQUE ET PHYSIOLOR 
DU CHLORAL AMIDE CHEZ LES A U EXES Suite) 

Par le IY E. Mahandon de Montyel, 

Medecin on chef dcs asiles publics de la Seine. 


Observation XLVII. — Xavier Lard..., 55 ans. Entre le 25 aoiil 
1890. Paralysie generale a la premiere periode, Insomnia agitee 
presque complete. Du 28 aodt an 10 septembre, avec quatre gram¬ 
mes lie eliloralainulo, ilyadehuit a tieuf lien res consecutive* de 
repos, mais l<‘ malatlr s esl considerablemenl aH'.iibli, car depuis 
le debut tie la medication, la paralysie generale suit unc evolution 
fomiroyante. Malgre labaudon <!u re mode a la date du 10, maigni 
unc medication lonique et une alimentation reparatrieo, le lmilaUe 
meurt le 21 dans le marasme paralytique. 

Observation XLVII1, — Edouard Uot.45 ans, entre le 8 sep 

tembre 1890, Insomnia agiteecomplete. Durant one semaine quatre 
grammes de chloralamide procurent sept a bait heures consecu- 
livesxle sommeil, Le medicament est supprime deux jours de suite 
pour routrole; rinsonulio agitee complete reparait, La paralysie 
generale semblant prendre one liiurclie aigue depuis le delml <le 
Fa medication, le chloralamide esl repris a la dose seulement de 
trois grammes qui procurent de nouveau, duranl une semaine, de 
neuf a dix heures rouscciUives dc repos ; nnuobstaut hi foible dose, 
la paralysie generale prend de plus en plus des allures suraiguSs. 
Le medicament est supprime : on prescrit un Iraitemenl lonique 
et une alimentation reparalriee. A par lie de ce moment revolution 
rapide esl enrayee. Kii decembre, ce paralytique etait kmjours en 
vie dans le service et se tenait encore love. 

Observation XLIX. — Paul Coup..., 10 ans. Paralysie generale a 
la premiere periode. I'm* on deux heures rl'un sommeil inlerrom- 
>u avec violeiite agitation le resh 1 de la unit. Pendant vingt-cinq 
.ours il y a, avec quatre grammes de chloralamide. de stq>t ii Unit 
leuivs eonseculives de sommeil. Durant la medication, legere 
diarrhea qui ceda vile aux aslring,mis sans (pie le reinedo ait etc 
suspendu. 

Observation L. — Emile Logoi - ..., 88 ans. Paralysie generale ii la 
premiere periode. An commencement de juillet, iusomnie ngileea 
pen pres complete. Pendant six jours.avec cinq grammes de chlo- 
ralamide, si y a de sept ii lmil heures de sommeil. puis le calme 
siirvicnl. En aortl. nouveau paroxysme avec iusomnie agilee rom* 
plete. Du 5 au 9, avec quatre grammes de chloralamide, on a cinq 
heures do repos avec unc intermil lence et deux heures d agitation 
cl dud au 20. aver 5 grammes, il y a regiilieremenl Imit heures de 
repos avec une intenniMem-e. 

Observation LI. — Edmond Pern*,..,43 ans, entre leSjuillet 1890. 
Paralysie generale a la premiere periode. A la lie d arn'd lumalade 
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ilorE |un I an plus une lieu re et s agile Ion I le reste de la unit* 
Pendant quinze jours. avec ifiiatgrammes (to rhloraktinide, on 
oMii ut r.11x litmu s runseruliv-ns <It 4 suuimciL Mais In pnpaiysie ge- 
j i era In revel la forme suraigiie. Le remede esl abandnmit'Miit trai~ 
Irn.riO {unique el ime allmriilatinn rrparalriee Hunt presents, A 
parlir de ee moment, mm settlement la‘marclie siiraigue est en- 
raver. mais le malade est ui ee moment, decrniljjv, en remis¬ 
sion. 

Observation LJ1. — Albert Mass,... 38 ans. Paralysie general* 1 a 
la premiere peri ode, En an ill violent paroxysme aver hisotmiie 
a^j itro complete. 1 mrant ies dmize jours tie la crises quatre gram¬ 
mes de chloralamideont donnd decinq a six henres de repos avec 
line inlei mittence el agitation lt j reste tie la niiiL 


Observation IJIL — Frederic Pet ...43 ans, Loire le 12 mai 
Paralysie gdn^rale a la premiere prriodr. Deux henres d im som- 
ineil iriterrompu avec agitation le rest© de la nuil. Du 11 an 13. 
avec 1 mis grammes de cnloralamide, aucun iv^iHai. Dn 19 an \ v 
jnim avec t int] grammes, it y a tit* riinj a six henres de repos avec 
mie interinilleneeH agilalion pendant la veille. Mais a eelle date, 
le nmhulerst li es nlfnihlLt ar drs le tlelml tie la medication la pa- 

ralysie generate rev6t la forme suraiguS. Malgre Pabnmhm du rc- 
inede. un traitemenl hmitpie et une alimentation re pa rat rice. la 
immTie rapide saccentueel la mort par luarasiue- paralylique ar¬ 
rive le 2J. 


Observation LI t\ — Ernesl Raz ..,, 33 ans, eat re le - jui 1 lot 1890. 
Paralysie generate kia premiere periode* Deux henres tie sum¬ 
med aver vive agitation It* reste de la nuit. Pendant dix jours, avec 
cinq grammes de chlorulamidr. on okticuL de huit a ncuf heums 
ronseculives de repos, mais le malade esl ties laible. La paralysie 
generale a revelu la forme suraigue. Eli depit tie l abamUm <ln 
remede, malgrd uur mediealion (unique el une alimentation re pa* 
rat rice, revolution esl ioudruyanle : la niorl parmarasme puralyli- 
que arrive quiuze jours apres, 

Observation LV. — Alfred (Hass.,., 48 ans: enlre le 3 ievrier 
1890. Paralysie general© a la premie re |m rinle. t m 13 an is Irvrier, 
le malade hurt a peine de deux a trois In ures d un summed sou- 
veil I interrompu at s'agite te reste de la nuit. Du 18 an 20, !rois 
grammes tie t hloralamide m domical aucun resultaL Du 2U an 29 
quatre grammes procurenl de srpl a huh henres (Tun summed le 
plus souvent coulinii, puis l’accoutumance s'ctaJihl. car du 29 an 3 
mars il n'y a plus que quatre henres de repos avec cinq hem es 
d’agitation : en outre, le sommeil est tres irregulier. La dose est 
portee a cinq grammes et, derechef, du 4 au 20, on dbtient de sept a 
nuit heures consecutives de sommeil. Durant cette periode. 16g6re 
diarrhee vite giicrie en deux jours. A partir du 20, pour la seeon- 
de fids accoutuiuaiiee. Du 20 an 24, on ell'el, on a settlement deux 
.henres de repos avec une interim lienee el viuleule agitation le 
resit* dt* la nuit. Du 23 an 3o. avec six gramim/s, on uhiient encore 
de six a sept him res consecutives de sominei I. mais force est de 
suspend re la medication. c*ar le malade esl Ires faihle, Depuis le 
dt'hul du traitenuMii, la paralysie* gtuit rale a pris la huiue surai- 
gut ; . Matgre l ahanthm du rnnetle. iiialgre une medieatiun toniuae 
cl une alimentathm reparalrii-e. la maladie ...continue son evolu¬ 
tion rapide cl le malade meurt dans le inarasuie paralylique le 2 
mai. 
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Voici imiiiitonaut cinq cas dans lesqucls i'cllH hypnotiquo 
n’a pas etc uhtcnu ; neanmoins trois dontrn mix <mt revetu 
qunnd memo la formo suraiguu avee torminuisnn fat;do par 
marasmo pnralytiquo et un a eu line- intoxication aigue, do 
oourte dut’cc, ilestvrai. 


Observation LVI. — Xavier Tdt.... 56 ans, entre le 20 janvior 
1890, Paralysis gOnOrale a la premiere periodo. Snmmeil d une 
heure environ avec violenteagitation lc reste dc la miil.r)n27au 20, 
quatre grammes de chloralamide ne donnent aucun resnltat .Du 
29 an 4 rnars.avec cinq grammes,il y a tout au plus de trois a qua¬ 
tre heures de repos avec une OH deux mlcriuilteiiees el violente 
agitation le reate du temps. A cetto dale il est nceessairo do sup- 
primerle remade, car le malade est tres faildc, Dcpuis le debut 
do la medication la paralysie generate a revetu la forme surai- 
gue. Malgre Pabandon du rumede et tous les efforts tentus, lo 
malade meurt dans lo marasmo paralytiquo le 4 avril. 

Observation LVII — Alphonse Mab.., 16 ans : paralysie gondrale 
a la premiere periodo. Une he lire ou deux au plus dun sommeil 
interrompu avec violente agitation le restede la nuit. Deux gram¬ 
mes de chloralamide pendant trois nuits, trois grammes ot quatre 
grammes durant le meme laps de temps n’apportent aucun ehan- 
gemont. Pendant vingt nuits cinq ot six grammes ne proourent 
pas plus do trois U quatre heures d un repos interrompu au nioins 
uuo fois. On laisse le malade une semaine sans medicament, puis 
le eliloralamide pendant dix units, est repris a six grammes d um- 
bli'e ; neaiunoins il n'ya pas plus do trois a quatre hem os do repos 
avec une ou deux intermittences. 

Observation LVIIl. — Joseph Mull.., 34 ans, paralysie generale a 
la premiere periodo. Deux heures do smmueil avec violente agi¬ 
tation le reste de la nuit. Du l 01- au 8 mars avec trois grammes de 
ehloralamide 1’agitation nocturne tombe, mais il n'y a que trois 
heures d un somtaeil interrompu. Il en est. de memo du S au 11 
avee quatre grammes. Dull au.30, avec cinq grammes, on n’oldient 
©neore quo quatre heures d un siuumi it interrompu une Ou deux 
i’ois, mats lo 30 au lever, lc malade a des symptOmes aigus d’iiiloxi- 
cation, frissons avec cyanose, diarrhea et vomissejnents. En quel- 
quos heures il est retabli par une potion tonique et astringente et 
aes frictions energiques. Neanmoins la medication no fut pas 
reprise. 

Observation MX. — Felieien Bourg., 58 ans, onlre le 6 aout 1 ?90. 
Paralysie generale a la premiere peri ode. Deux heures d'un som- 
meil interrompu avec violente agitation le reste do la nuit. Pen- 
dant dix jours quatre grammes de chloralamide n’ont memo pas 
ill min' quid re In-utvs dr son mud l, mais hi I’aildesse esl If I in i pm le 
remade doit Otre abandonne, car la paralysie generale revet la 
Id rum suraigim. En iN'-pit <!■.' <■<■! nhamlimcl imdgre tons les fll'urls 
tentes lo malade meurt dans le marasmo paralytiquo lo 31 uctobre. 

Observation LX. — Valentin Mich _36 ans, entre le 21 juillet 

1890. Paralysie generale a la premiere periods. Insomnie agit.ee 

complete. I’eudant lmit jnnrs.nvrr trois grammes de ehloralaiiiidf, 
il y a a peine une heure de repos ct l'agitation nocturne est tout 
au'ssi intense, mais la faihlesse du malade est telle quo le medica¬ 
ment, doit dire abandonne, De|iuis le debut de la medication, la 
paralysie generale sail une marche foudroyante. De fait, malgre 
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lnbaodiin <ln reniedo et Urns les afforb tonics, ce nudado mould 
vingfc jours aprCs dans it* marasme paralytique. 

A mnn avis il dccotile churemeiit do cos nombreuses obser¬ 
vations quele chloralamido preeipite revolution dela paralyse* 
generate. Mais comment ? Tel est le difficile probleme qu’il 
import' 1 tic rrsoudre. La premiere idCe qui se presente est 
celle d’une action directs sur la nutrition. C’est surtuut duns 
la forme suraigue dc la paralyse? generate qu'nn constate co 
dep6risseme»t, eat amaigrissenieut rapides deslgurs sous le 
mmi de Ionic pnrnivtique. Chez res maladeslcs troubles nutri- 
tifs sont indemables ; ils sont memes si inlenses qu’il. n’est 
pas besom, pour les constater, dc recourir a des precedes uu 
dr laborutoire on do rliuique, l’udl sullit. Mais ils tie sont 
pas seuls ; les d^sordres flu systemc nerveux progressent 
parallelementel ceux-la nedependent pas d<* la nutrition, 
iinverse memo sera it plus exact.. Or, c lies nos paralyses gend- 
raiix sounds :iu cldoralamide, lea deux ordres dc manifesta¬ 
tion ont evoluc c6te a cdte : voila dejh one premiere raison do 
in 1 pas s’amHer a cette idee d’une action dircete sur les 
cclianges orgnniques, Mais il y a encore, militant roritre elle, 
rinnocuitc absolue tin medicament dans la folio simple et 
dans la d< ineiice senile. Si le cbloralainide attaqut* la nutri¬ 
tion, comment expliquer quo los vesuniques et 1< *s vioillards, 
fatigues par la rnabulie nu Page, n’aieni jamais presente, an 
cours d’nne medication longue ot a doses ClevCes, ni amui- 
grissement ni alfaiblissement. 

NCanmoins j’ai pens4 qu’ii Ctait utile dc s’en assurer direc* 
tement, alia dc lever toUS les doutes.et j'ai, duns ce but, orga¬ 
nise des recherches avec l'aidc dc M. Targoula, interne du 
pensionnat do Ville-Evrard. Nous avons choisi six malades, 
bien port ants etinangcanl It* regime ordinaire de la inaison, 
deux delates, uu 4pileptique, mi maniaque et un lypemania- 
que chroniquee, entin un delirant g\ ■'ii inatiijuc qui out pris 
hint soil s de suite Irois grammes de ehlornlninido et cinq 
grammes les huit autres soirs consCcutifs, suit en seize jours 
soixante-quatre grammes de la substance. Si une action sur 
la nutrition se produisail. nous devious a coup sur dans ccs 
Conditions la conslalf]-. J ’■ -ur ee, renoncunt a doscr Puree et 
les sels a cause des difficultea de cette opera! ton avec les 
aliencs dont il est diffieile tie recueiUir la totality' 1 des urines, 
nous nous sommes arretes an poids dps sujets et a 1‘ analyse 
complete du sang: uombre des globules blancs ol rouges, 
degre d'hemoglobiue, par les deruiers proc6d£s de Malassez, 
Lt voici les resultats dc nos reelicrches : 


Observation LXI. — Alexandre Ha... 43 ans, entre le3 scptoiuhre 
lMM3. Maniechrmiiipic. Avanl In medication le nuiladc To |,i |, , s 
200 grammes. L’analyae du sang domic globules rouges. 4.377.000; 
globules blancs, 6,600 ; degre u’liemoglohino, 12. Aprcs avoir prls 
bait j^nirs consceiilifs Irois gramniesdechloralamidCiemaui.de 
peso 71 kilos duo grammes. Iiiimcdiatement apres il prCnd pen¬ 
dant, huit autres soirs consueulifs cinq grammes de cliluralamide 
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et alors il pdse 73 kilos land is qu’une nouvelle analyse du sang 

dnnur : g 1 1 * b u 1 e s rouges 4,530.000 : globules hlanrs. L4U0 ; degre 

dlidmoglobiite, 12, 

Observation LX//, — Theoptiile Cramp,... 54 ans, entre le 21 im- 
vembre 1887, Lypemouie chronique. Avant la medication le malade 
pi se 78 kilos : i analyse du sang donne : globules rouges,4.370,000 ; 
globules Wanes, 7.000; degre d kemoglobinic 11. Apres avoir pris 
Euit joups conseeutifa trois grammes da ehloralamide. le malade 
peso 79 kilos 3i w\ grammes, liiiuuhliatemoiit apres.il prend pendant 
nuil aulres soil's eon set mill's cinq grammes tie eulorulnmide el 
alors il peso 77 kilos 500 grammes, tandis que [analyse du sang 
donne 4.243.000 pour les globules rouges. 7,800 pour les globules 
biancs el IQcomme degre d liemoglolune. 

Observation LX1II. — Napoleon Roncl..., 25 ans i entre le 27 
odobre 1880, Imheeillibb Avant la medical ion ii pese 02 kilos 500 
grammes ; l'analyse du sang donne 4,971.0t 0 pour les globules 
rouges : 6 . 100 pour les globules biancs et 14 comme degre d’lie- 
moglolnne. Apres avoir pris linil soil's eonseculifs \ mis grammes 
de ehloralamide il pese bmjmirs le 1111 - 1111 ' pnids. hnini-diateuuuit 
apres ii prend pendant hull mitres sob's cinq grammes de elilora- 
lamide et alors il peso 64 kilos 500 grammes taridis que l’analyse 
tin sang donne : globules rouges,4.983.000 ; globules blancs } 0,%2 : 
degre dliemoglobine, 14. 

Observation LX 1 15 — Oscar Abrali,.., 23 aits, Entre le 9 juillet 
189u. Epilepsie. Avant la medication il pese (54 kilos 500grammes ; 
l'analyse du sang donne pour les globules rouges, 4.705.000 : pour 
les globules Liam s 7,ono et 11 coniine degre d’heinogloljine. Apres 
avoir pris huit sbirs fednsecutifs trois grammes de chloralamide, 
le pools est le meme, Immediatement apres, il prend pendant 
1111 it snirs de tile cinq grammes de ehloralamide, alors le poids 
ne varie pas davautage. Landis que l analyse du sang donne : 
globules rouges 4.182,000 ; globules biancs 6 .SO 0 ; degre dheiou- 
globine, IL 

Observation LXV .— Robert Du,.., 22 ans. Entre le 27 mars 18^9, 
Idiolie, Avant la implication il pese IVt kilos ; l'analyse du sang 
donne : pour les globules rouges 4.204,000 ; pour les globules 
biancs. OaUU ; degre dhemoglnhine, 9. Apres avoir pris pendant 
ltuil soil's eonseculifs Irons grammes de ehloralamide il pese 01 
kilos 200 grammes. I m media lamentapres il prend pendant huit 
unties soir cinq grammes de ehloralamide et alors il pese de 
nouveau 00 kilos, hunks que [’analyse du sang donne : mmibre de 
globules rouges, 4,216.010; noinbrede globules biancs, 0,000 ; de¬ 
gre dhiemogiobine, 9, 

Observation LXVL — Joseph LIhul,., 38 ans. Entre le 26 janvier 
1883. Deli re systematise k la seconde p&riode, Avant la mMica- 
tioii il pese 19 kilos 400 ; 1’analyse du sttug donne 4.860,000 pour 
les globules rouges ; pour les globules biancs 5.&00 et pour degre 
d'lieninglnbirie 10 , II prend pendant hud stars eonseculifs trois 
grammes de ehloralamide et il pest' HU kilos, humbdiahmient apres 
ii 1 1 r» j 11 11 pendant linil .nut its stars cinq gram mesde ehloralamide 
et alors ll pese 82 kilos 500. tamlis que ranalyse du sang donne : 
nombre de globules rouges. 4,886.000; nombre de globules biancs, 
5,200 et degre d hemoglobine 11. 


Ces siv operations ne permettent pas d’accnptut 1 une action 
tiocive sor la nutrition exercee par le ehloralamide. La com- 
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position du sang apres la medication fill a pen dc chose pres 
la nn'- me qu’avant. Je n’ignore pas cnmbieu sont dedicates ces 
analyses, a quelles critiques dies pretent : Minis it y a mho 
autre preuvo plus grossiere.n laquellu, pour inn part, j’attarho, 
mie grande importance, je veux parler iln pi i ids des siljets. 
11 u n jamais diminue ; mi i! est reste stationnaire ou ii u 
augments ; et celte augmentation a memo depusse trois kilos. 
Est-il possible, dans res conditions, d’aceepler que lesinuladrs 
sc so lent tro uvcs soumis ii une influence denutritive 't Cer- 
tainement, non. 

11 nous etait par la deinontre que la deuutrition, evidente 
meuie an simple regard, presentee par nos paralyses gene- 
raux soumis an ehloralamide etait secondnire, la consequence 
d’une autre action qui en menu; temps aggruvait les lesions du 
systeme nerveux comme en b umignaieul les troubles para- 
lytiques concomitants. Pour la deeouvrir, le soul nioyeu nous 
paint une etude minutieuse, a l aide d’experienres, des nioin- 
dres modilieations apporters dans le fonctionneinent des 
appureils organiques par le medicament. lies experiences 
je les entrepris avec l’aide de mes deux internes, M. Toulouse 
et M. Larroussinie, ehez des vesuiiiques qui vouluront turn 
s'y ) i re ter, puisque je savais le ehloralamide inoffensif a lour 
saute. Unit Juient ehoisis parmi toutes les varietes de la 
folie simple, nialades bieu. portant, et ue soutlrant pas din- 
somnie, alin de verifier si riiyimotique etait susceptible d iui- 
poser le sommeil a un organ isme qui u’eti a pas liesoin. 
Tous prirent le remade vers les dix lieures du matin, la snupe 
leurayantete servie a sejit lieures. Quatre, trois jours de Suite, 
ruivnt quatre grammes du rcinede, deux nn jour cinq gram¬ 
mes et le lemtemnin six, enlin les deux deciders six grammes 

deux jours de suite. Avant d’administrer la substance, cheque 
fois on notait le nombre des pulsations, le trace spliygmngra- 
phique, la temperature rectale, le nombre et le rliythme lies 
respirations, la force dyuamoinetrique, l'etat des or games 
digestifs, de la sensibitite et des reflexes. Le rldoruLamide bn 
oil reeommeneait a noter eliaeune de ces choses apres un 
i uart d’beure, apres une demi-heure, apres uneheure et apres 
deux heures. Soil quatre releves <pii eondnisaient a midi, 
uioiiiriil uu les maladcs prenaient leur repas, puis trois uou- 
velles constatations avaient lieu a deux heures, a quatre heures 
et a six lieures, Knfiu les urines des vingt-quatre heures, de 
dix lieures du matin au lendemain pareille beure, furent 
recueillies, C est ainsi d nillems que nous avions cleja one re 
pour etablir l aetion pliysiologtquc du methylal. Avee le elilo- 
ralarnide nous avons dans res conditions realise vingt expe¬ 
rimentations qui out. exige une grande patienee et une grande 
exactitude, imiis j ai eti en M. Toulouse et M. Larmussiuie 
des collaboratours devours et j ai pu, grace a eux, mener a 
bieu ccs recherches comme j’avais pu, Fail dernier, realiser 
idles relatives au metliylal, grace au coneours zde de >1. le 
IT Klein et de M, le I) r Yigouroux, alors mes internes. 

Xus efforts n'oiit pas ete tout a fail sterile*. Sur la force 
dynamometrique, la respiration, la srnsibilite, les reflexes 
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ct 1’apparail digestif, lo chloralainido sesi niimtrc suns action. 
Deux inis on a not6 do la salivation at deux fois aassi unleger 
dial naiisecux ’immedinteinent aprds 1’administratum du 
rmnodo, mais res indispositions, d'uilhmrs tecs eourtes, de- 
pendaicut do l'amertume do la substance ; cites n'ouront ati- 
cimo suite, tous les ma lades coiisorverent mi bon nppetit et 
A auoun moment lour digestion ne fut troublee. Quant a l'in- 
lluonoo hypnotique olio a etc foible. Pas un lies sujets on ex¬ 
perience, y oompris les deux qui prirent d'cnthhV six gram** 
mes de enloralamide deux jours do suite, no dm-init avant le 
repus. Un do eeux-ci n'a memo pas dormi du tout, pas plus 
apres qu’avant dejeuner et il on fut de metne d’un qui ab- 
sorba quati'o grammes trois jours de file. Los six mitres 
ft rout dans I'apres-midi une siesta — on etnil an commence- 
merit d’oetobre — siestnd'une demi-lieiire a deux houiTS, Voilii 
]es seals diets norcutiques obteuiis. Le eliloralmnido neparuit 
done pas eti’o un hypuoliquc puissant, susceptible d'imposer 
le somraeil a mi orgaiiisme qui ii’ru a point besom. Par cen¬ 
tre, ee medicament a une action marquee sur in temperature, 
sue la secretion urinaire et surtoiit sur la circulation. 11 
nbnisse sans contestc lo premiere : la chute thermiqne dans 
certains cas adepassd un ilegrd ; un abaissenieut do six a 
sept dixiemos fut li es frequent. La secretion urinaire, elle, est 
accrue : olio u do dun- b ■- v i n yI -q no I re lion cos de deux a trois 

litres ; une fois met.lie s’est clever a plus doquntre litres. 

Je la ecois intimement lido a 1-influence sur la circulation 
dont il me rostn a purler, la plus aecentu6e et en memo temps 
to plus importante do toutes. Le chloralnmide est tout a la 
fois un aeeeldrateur et un lonique du eceur. Sons son influimne 
le nombro des pulsations augmento et la tension nrtericlh: 
sYddvo. Chez deiix mnlados, les bnttenuiits du pouls s'nccru- 
rent a la minute do 28 d do 24ehez deux autros ; un aecrois- 
senient de 12 a 15 pulsations so montra frequent. En mimic 
temps les traces sphygmographiques sont modi lies : la ligne 
d’aseension devient verticalr et alteiut une hauteur pnrfois 
double tie cello d'avant I’experimentatimi, t'.e nVst pas tout, 
cetto suractivite de la circulation ninene. un etui congest if dcs 
plus marques des centres eneeplndiques. Le mulatto sent des 
bmifloes de chulour a lo tote : ileprnuvc do I'ivresse, lo visage 
se longest ion no ; b* facies devient vultiumx ; les yenx, in mo¬ 
tes et iurmoyants, sunt le siege dr 1 pietitements desngreabJcs. 
11 y a un ouseinble qui lie saiirait laisser aucun doute sur une 
pouasee active de sang vers It* cerveau. L iutensite de toutes 
ces actions ptiysiologiquos n a pas toiijoucs etc en rapport 
direct avec les doses : ioi, comma dans toutes los influences 
medicumen tenses les idiosyncasies ont joud ail role. En mitre, 
il no Kemble pas qu’ellos aillent en a’attcnuunt Umjimrs ct 
progi’essivement par ucemilimiauces, car parfois, elles fiircnt 
plus accusers lo second ou lo troisidne jour quo lo premier. 

(/I suivre). 
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Salle An dual (femmes). 


Ma facies anciennes. 


N° 24, Judith B., 21 aas. Hysteric, nivropHuie, ctat de'paralysis 
des extremites inferieures. 

Cette malade a fail des transfers dans le coumnt do ce mo is, son 
(’■tat s’est amcliord tres sensiblement. Kile marche avee plus d’ai- 
sance el pose son pied plus d’aplomb. 


N° 18. Clolilde L., 17 aas. Auaqite d'hysterie. 

Cette jeune fllle a quItUi le service entierement guerie. 


N a 17, Eugenie W., femme de ehainbre. Anestkesie de la sensibilitc 


musculaire. 


L’etat do cctte malade s’est ameliore dans lecourantde re mois 
dans une ires grande proportion, Elio commence & recouvrer la 
sensibilitc. Ses forces sont revenues. La sensation do vivre qu’elle 
avail perdue est egalement revenue. Kile dil qu’ellc so sont renaE- 
tre. 

On pent la considerer comrnc guerie. 


Malades nouveltes du service. 


N° 13. Alice F, ? 22 ans. Hystero-epilepsie, 

Les parents de cello jeune fill© oni toujours vie bien portanls, Le 
pore est mort accidentellement. 

Elio a 6te tres difficile a elever. 

IK*puis l age de7ans, jusqn’i sa formation a 13ans, ou elio a ole 
reglee regulieremcnl, clle u'a pas ete malade. A la suite d’une emo¬ 
tion, elle a ou, a 14 ans, une premiere attaque. 

Dans ceiie premiere crise qui dura 1/4 d'heure, elle esi lombcc. 
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Pendant les o ou 6 premiers mois, qui suivirent, elle eut 7 crises par 
moisavcc perie de connaissance. Kile seddbauaii. iV uin ait else mor- 
dail la langue. Depuis cetle epoque elle eii aeu n’guli eminent 3 par 
mois. sauf une periode de 3 mois qui s’csi passee sans crise. 

Celle malade n’a pas beaueoup de force, eile donne au dynano- 
metre 20 kilos de pression a droile et 18 kilos a gauche. 8a figure 
est p;Ue et amaigrie. 

Les crises la fatigucnt beaueoup. Elle a subi differcuts traiteinents 
sans rdsullat. 

Depuis son entree dans le service elle a etc suumise a Faction des 
miroirs et aux transfects, Elle n’a eu dans le couranUle ce mois que 
2attaques, dont une sans perte de connaissance. 

id, Ldonie de B., 31 ans. Hemiplegic gauche. Strabisme sitnul- 

iane. 

La mere de oeite malade est nerveuse et rhumatisante ; son perc 
estmort de la goutteet des fievres coloniales. 

Etaut jeune, elle a eu vers Fage de G ans une fluxion de poilrine. 

Elle a eld reglde 4 11 ans, toujours rdgulidrement. 

Depuis Felge do 19 ans, elle a des rhumatismes articulaires, 

11 y a 1 ans elle a ete aux bains de mer ii Dieppe ; ie lendemain 
qu’elle avail pris un bain, elle s’apercut en voulant se lever, que 
ses jambes tleehissaient et au bout de quelques heures la parole lui 
manquait ; Feed gauche se tournaitet tout le cole se trouvaii para¬ 
lyse . Elleresta pendant 10 mois ebezclle sans fair© do trailcuicnt 
serieux. Au bout de ce temps, elle cominenea par Fhydrotherapie, 
prit du bromure de potassium et de liodure. 

Rien n’a rdussi, Elle est tres impressionnable, 

Un rien la fait pleurer ou rirctrds fort. 

Elle donne au dynanometre 29 kilos de pression a droile et 3 ki¬ 
los a gauche. 

Depuis qu'elle est dans ie service, elle a fait quelques transferts 
qui lui ont deja donne beaueoup de force. Elle commence 4 aller 
mieux. 


S-u.le Louis (hommes). 

Malades anciens. 

N° 2u. Louis G., 31 ans. Atrophic des muscles sacro-tombaires. 

Ce malade continue a alter mieux, les tremblements diminueut tou¬ 
jours, il est plus maitre dc ses mouvements. 









CLINIQUE HYPXOTHERAPIQUE DE LA CHARITE 157 



traumatiqtte. 


T/etnt de re maladc cst toujours sfationnairo, ilne resscnt plus au- 
cutiedouleur, mais la contracture persiste toujours. 


N° t. G.,23 ans. Charretier. Hys ter a- ep it epsie . 

Ce malade n’a eu aucune attaque depuis qu’il esl dans le service: 
il a suivi reguliiTcnicot le trailenient par Taction du miroir. II sc 
sent plus fort ct va tres bien ; il va quitter le service. 

X 1 2. Thevenet Louis', 26 ans. Attaque d’epilepsie, 

Dans le conrant de re mois. ~e malade a eu plusiettrs attaques. 
Depend ant. riles sont moins fortes. Le traitement par le miroir Un fait 
beaucoup de bien. 

11 a rcpris un pcu de force. 


Maiades nouveaux du service. 

X’“2H. Uaudin, 26 ans. Acrobale. Attaque d'hysterie, tremblements 
des bras. 

Lcs parent', qui etaiont acrobatcs, soul morts accidentellement. 

Depuis I’.ige de 1 ans, il elail in's nervous el a eudcs crises jus- 
qu'a 1'age de 11 ans. De 12 a 15 ans il a 6fe mousse. 

Pendant retie periode il conlraeta la verole, un chancre mou et 
plusieurs autres maladies vendriennes. 

Pendant cette periode de 3 ans qu’il passa dans la marine, il n’a 
pas eu de erise. En rcvenant, il en a eu encore quelques-unos, puis 
dies disparurent. 

L’aniu-e demise. A la suited'tine chute, il fut attcint d’lmeheinor- 
tysie. I! vomit beaucoup de sang et fut soigne a I’hftpital Baujon. 
11 en sorlit au bout de '■> mois et quelque temps aprrs il conlraeta un 
chaud et froid, et rest depuis ce temps que les atlaques soul reve¬ 
nue? . 

11 a perdu beaucoup de force, il donnait lorsqu'd est entre dans te 
service an dvnauometre, 4D kilos de pression a droite et 55 kilos a 
gauche. 

Depuis qu’il esl dans le service, les crises n'ont pas diminuc, 
tnais el les sont. moins fortes. Il esl sounds a Taction des miroirs qui 
lui font beaucoup de bien. 
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Consultation externe. 


Eugene B.. 37 ans. Neurasthenic. 

Dans le courant de re mois, le mat s’est deplaci, les violentes dou- 
lenrs du ventre sont attenuees, mais il soulIYe encore dans la tote. 
Son ctat est en general amdliore. 

II continue son traitement par le transfer!. 

Sophie 59 ans. Accidents cerdbraux. Blepharospasm?. 

Cette malade va de mieux en mieux, olio est plus nxaitrossede ses 
paupiores qui ne s’abalssent plus aulant lorsqu’cllc marc tic. Elio 
continue son traitement par le transfers 

Henri L., 38 ans. Coiumis principal des posies. Hypoeondrie. 

Ce malade. qui a fait quelqucs transforts dans ie courant de ce 
mois, va tout a fait bien. II est Ires heureux de son chat. Il avait 
toujours des idoes noires etdc suicide; on outre, il souflrait dc la 
t<He. 

11 est a remarquer quo cc malade el ait, dans les premiers temps 
quit venait, Ires incredule. il disait que les (ransforts etaient dc la 
h blague ». Il a done fallu qu’il ressente beaucoup dc bien d&s les 
premiers transferts, car il a continue et s’est gueri ; sa gudrison 
s’est maintenue. 

Louise L., 41 ans. DouUurs sciatiques avec ne'vralgte.. 

Cette malade va beaucoup mieux. Lesdouleurs sont inoins vio¬ 
lentes cl moius frequentes. Elio a suivi regullerement son traite- 
ment par le transport, combine avee l’antypirine. Elio va continuer le 
imhne traitement. 

Jules L., 21 ans. Jardinier. Attjqite d'epileptic. 

Ce jeune lionime, qui avait abandonnfi quel quo temps son traite¬ 
ment, va beaucoup mieux. Do 3 a 10 attaques qu’il avait par mois, il 
n'eo a eu que 2 dans le courant d’avril, 

Il continue a fairc des transfer^ qui lui out fait le plus grand 
bien. 

Ma lades nouveaux. 

Mmc Anglic M., 44 ans. Veniges, faiblesse des exiretniles inji- 
ricures. Sensation dc tountoiemeut et d'impossibtlite et marcher 
droit. 

Da more deed le dame esl morlc d’une affection du coeur, cite 
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avail eu une paralysie a 22 ans a la suilc d'un transport au ccrveau. 
La malade est venue au mondo quclque temps aprfts, 

Le perc est mort d’uue fluxion de poitrlne. 

En 1884, elle a en la fievre typho'ide, 

En 1880, die a eu ties vertiges, tout d’un coup, dans la rue, ©lie 
resrentit en mfoue temps des douleurs d’eatomac, avec fremissement 
dans les pieds ot les inembres. Dans la tote, die sent tonjours la 
sensation du vide, de vague. D<aus les commencements le sol luimau- 
quait, die avail des vertiges ; die perdait riiquilibre. 

Aduelleinent elle esi dans le indue elat avec des douleurs articu- 
laires en plus. 

Elle rove beau coup la unit el se reveille en sursaul. Elle digerc 
tres mal. 

Neamnoins die a bonne mine ct parail avoir une physlonomie 
nonnale. 

Tons les trailoinenls qu’elle a fails depuis longlemps nont aiueno 
aucun soulagement, Elle a pris beaucoup de bromurc qui lui a fati¬ 
gue le cerveau. 

Actuellement, elle va btre soumise a I'actiou des couronncs d’ai- 
manti 

EUc a fait 10 transfers qui n'ont pas encore donno de resultat 
tres net, quoique les douleurs soient moins fortes, 

Bertrand E., fl*2 aos. Employe. Paralysie des extremites tnferieu* 
res et de la vessie. Impossibility d'uriner et d alter a la garde- 
robe. 

11 y a 2 an?, il fit une chute de la hauteur d’un 4 C elnge. Jusque- 
l:i il u'avait pas et<* malade. Sur le moment il no sentit aucun mal 
apparent; mais pen a peu 11 sentit unefaiblcsse dans les reins, atnsi 
que des douleurs fillgurantes dans les jatubes. 11 eprouva de la diffi- 
cullS ii uriner et a aller A la selle. Chaquc fois qu’il urinait il ne se 
sentail pas. Les erections di spam rent egalcmcnl. Les reins principa* 
lenient le font beaucoup soulfrir. 

11 s’cst solgnd jusqu'alors par l bydrothdapie et lc bromure sans 
aucun resultat. 

Depuis qu’il vient dans le service il a fait quelques transfects et il 
commence A eprouver un peu de soulagenient. 

Albert J., 17 ans. Employe, Hypertrophic du creur, palpitations 
cardiiiques. 

Ee malade a oil des convulsions elant jeuae. A part cola, 11 n‘a 
jamais etc malade. 

Depuis ans il souffre du roeur, qui cst. tres gonflb et qui lui pro* 
voque. qnand il se fatigue, un peu de palpitation et tics etouffements. 
11 a cssaye sans resultats plusieurs traitements. 

depuis quinze jours il ;l fait quelques transfer! s, qui loot deja 
beaucoup amcliore. 
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Edouard L., 59 ans, Graveur. Douleurs sciatiqiies dans la jambc 
gauche cl douleurs dans la tele avec verliges. 

Jusqu'a lVige do :*S» ans, re malade n*a jamais rion eu A colic epo- 
que il eut un chancre moil qui dura quelque temps. 

Peu a pros il ressenltl de vivos douleurs dans l’cstomac el dans la 
t<Me. a ; nsi quo des verliges, qui le limit, hcaucoup souflrir. Depuis 
pros de ~ ans, il ressenl des dlancemcnts nerveux dans ions lesniem- 
bres. Dans la jambe gauche, principalement les douleurs sont ires 
fortes, les verliges sont de plus en plus frequents. 

Il s'est soigne jusqu’alurs sans resuliat avec du hromure et du 
valerianate. 

Louis 0..., Allans, adjudant. Morphinomanie. Oastralgis. 

Depuis quelques jours qu’il vienL dans 1c service il a fait quelques 
transfects, et commence par dprouver im })eu de soulagement dans 
les jarabes. Les verliges persistent toujours. 

A 1’analyse on cons lata une nssez grande quantile d’acide urique 
dans son urine. (Test a ce moment que les douleurs devinrent ires 
fortes et qu’il rom menca par fairc usage de la morphine.Quatrc mois 
plus tard il cons tala dans ses urines des traces d'albumine, 

11 a continue a prendre graduellement de la morphine jn?qu’4 

I gr. 20. 

A partir de cello dpoque il cessa d’employcr la morphine pure 
pour prendre des doses de G) cenlig. de morphine avec 40 centig, de 
cocaine. 

Voyant les ravages causes par cetusage de la morphine il essaya 
depuis le mois <le janvier adiininuerla dose cl actuellement il no 
prond plus que Go a 70 centig, Avant d avoir eld soumis au miroir 

II prenait 90 centig. et ne pouvait supporter la plus petite dimitm- 
tioti qui lui rausail aussiidl de grandes insomnias. Depuis 15 jours 
fiu tl suit le traitemeut des miroirs il n"a plus les iddes IrisLcs qu’il 
avail au para van t, son dtat ost tout a fail aindliord. 

Lc traitemeut continue. 


Clermont lOiscj* — Imprimcrte Dais J'rercs, 


- 
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San role dens Thistoine.— Le m^canisme de sa production. 

Par le docteur Guimbail, 

Ancien Interne des A sties d Atienes, 

Medecin-adjotnt de la Matson de saute d’lvry, 
Chroniqueur scientifique au journal fEvAnement. 


Quand noire cspril eclaird par la science moderno, se re- 
porle curiousement aux lemps ddjti lointains oft la credulity 
sans homes, la foi sans extunen aceordaieui anx pretend us 
crimes de sorccllerie la gravilv que I on sail, nous sommes 
presque ten les de leinoignerquelque indulgetice aux alms et 
anx ex cos de Louie sorle qui desolerent cello longue ctape 
de notrc hisloirc, 

A la lecture de ces procfes fameux qui ensanglanlercnt les 
15* et Hi* sieclcs, nous endurons comine nn supplice de 
chatomllcment on le rire s’allie h la souffrance. Melange 
de comique etd'odieux, de grotesque et de sublime, nous 
nc savons, on les feuilletanl,ce qu’il convient le plus de de- 
plorer : des tourmenls appliques aux malheurcux, accuses 
de possession, — ou de 1'ignorance eE de la stupid)Id de 
leurs juges. 

La conception du demon souftlant le mal dans les ames, 
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s’introduisant dans le corps dos dtres raal gardes par l'ange 
tutelaire, le celeste ddfenseur — s en emparant, parlantpar 
lour bonclie, nous scmble moiiis surprenante, quand on 
songe quelle stupefaction devaient engendrer cheznos fana- 
tiques aieux, les phdnomdnes mystdricux relates dans les 
comple-rcndus tie res proofs elranges, Hen parliculier, pour 
me rcslrcindrc a mon sujet, 1’apparition sur la pcau dc si- 
gnes extdrieurs que nullc explication humainc n’etait capa¬ 
ble de justifier. 

Aujourd’hui que la mddecine el la physiologie nous don- 
nent la clef dc ces phdnomenes rostes bizatres, quoique de- 
pouilles dc foul caractfere surnalurel, nous avons beaujeu a 
transformer lebucheren douche hydrothdrapique, et le tor- 


tionnaire en mddecin. Mais avonons, si nous sommes de 
bonne foi, dc quel insondablc mystfrre derail dtre enlouree 
la couslatalion de ces marques extericnres rapportdes a i’in- 
fluence diabolique : sigilium diaboli , les anesthdsies, les 
hyperesthfsies, les plaques froides, et par-dessus lout, 
cette aptitude otferte par certains sujels a conservcr l’em- 
preinte en relief ties caradtVes, signcs ou emblemes traces 
sur lleur peau a Paidc de 1‘ongle ou d'une poinlede mousse. 

Que mes leoteurs se garden! de voir en ce preambulc 
un peu long, uue inexplicable rehabilitation des mdthodes 
tortionnaires: je n’y at voulu meltrequ'un senlimcntde com¬ 
passion pour 1'ignorance et la slitpidild ties generations qui 
nous onl precedes el impliquer en me me temps, combicn nous 
devons nous fdliciter, selon la parole du professeur Bou¬ 
chard, d’appartenir a tine dpoque scientifique ou il fait 
bon de vivre. 


* 

* * 


Que sefait-it arrivd, il y a trois sifectes, si tin juge ma 1 
inlenlionnd, comme plus tard Laubardemon 1, dcrivanl le 
mot de Satan sur )e corps d’une prdtendue possddec, eutvu 
cliaque let I re se detacher cn demi-bossc, quetques minutes 
apres, et persister pendant un certain nombre d’heures ? 
Sans hdsiter, il l’eut ddpechde vers le buclicr, tandis qu’au* 
jourd’lmi nous la traiterions comme une simple malade, 
Eclaird par le flambeau de la science, le sccau du (liable 
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esi devenu une mani testa lion paihologique bien etudieo a 
Iaquelle on a donne divers no nos : dermographie, aulogra- 
phisnie, derm one n rose steicographique, urtieaire faciicc, 
provoquee,graphique..,, etc. 

'Parmi les troubles auxquels sont soumiscs les dedicates 
fonctions d<* fa peau, celui-la est assurement un des plus 
rurieux. Je viens de dire de quelle faronon le provoque til 
snllit [tour le fairc apparaiti'e de tracer sur la pcau avec un 
crayon, oil n'impurte quelle pniiite mousse, el en appuyant 
legereniont, les signes, mots, ou emblemes qu on desire 
voir reproduils. lust an lane me til so montre, utix poinls tou¬ 
ches, une legfere ligne rose, puis bienlol appuraisseut des 
reliefs saillants, pities, demi evlmdriquoa, en tun res d’une 
zone rougeiUre en forme de bordure.el reproduisant exacte- 
ment les fettres ou les dessins virluellemenl traces, 

Le phtfnomi iM 1 se produil principalement chez les blonds, 
a peau line, blanche el lisse. L'age parait indifferent. qitoi- 
que les snjets observes jtisqu iri ftissenl tousjeunes. 

Le mol ou le dessm resle visible, a distance, pendant un 
temps variable, six. huil heures et quelquefois plus; parfois 
d'ailleurs il tie dureque quelques minutes. On no saurait le 
con fond re avec la raie meniugitique ou lyplioidique : la teinlc 
6rythenvateuse leurest seule commune : I'elevure consecu¬ 
tive ne se manifesto que dans l autographisme. 

L est dans le dos, entre les epaules. que se trouve le lieu 
d’6lection, le point maximum de |>reduction de ce ph6no- 
mene strange. On peut poser en prineipe que les regions 
culan^es qui sont le plus favorables a son apparition sont 
cedes que double, un tissu cellulaire lache. 

Dans un cas cite par le 1)' Paul Raymond, onfaisait appa- 
raitre stir la poilrine la raie meningitique seule, — stir les 
membres line Ires laiLie rongeur ii peine perceptible ; — 
sur ledos, settlement e.ntre les deux epaules, semon trait Je 
relief dermographique. 

Chez une malade du D r Lewin, la dermographie 6tait 
limitee ji la peau ties >oins : c'esl lit une exception extreme- 
ment rare, 

Les auteurs ne font aueune mention de l ecriture dermo¬ 
graphique. avant le milieu de noire siecle. Et encore les tra- 
vaux publics sur lu question ne sont-ils ni nombreux ni 
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complete, II y a environ une trentaine d’anndes, Gull la si- 
gnala le premier, sous ie nom d’urticaire fat-lice. A quel- 
que distance do la, llensinger la constate, et fait cette re- 
marque quo lorsqu’on vienta piquer l'dlevuve. il en sort une 
goutte des€rosit&. 

Le Ballet in, de la Societe medicate des hdpitaux du 8 
novembre 1ST?, renferme une communication du docteur 
Klachez, concernanl line dame rluimalisante qui prds entail 
celle particularity quo lorsqu’on Ini ap[>liquail sur le liras 
une piece de monnaie, die etait prise an niveau de la re¬ 
gion en contact avec le miUal, d une demangeaison a la- 
quelle succeilail une yruplion d'appareuce orliee reproduisant 
en relief leslettreset la figure de la piece de monnaie. 

A parlir de cetle dpoque, les observations d'autographisme 
deviennent presque frequentes et les reeherclies touchant 
sa nature et Ic mecanisnm de sa production si completes 
et si savantes qu ellcs ne laissent plus d’incortitudc sur sa 
nosologic speciale. 

On se souvientde la femme-cliche de Sainl-Antoine r son 
observation fut rapporlee a la Society medicale ties lidpi- 
tauxie 11 juillet 1 n7;> par le LF Dujardin-Beaumetz. Cette 
malade,qui avail perdu toutc sensibility dc la surface cuta- 
nee, presentait le type classique de la dermographie. 

Le professeur Pitres, de Bordeaux, MM. Bourneville et 
Regnard, dans rieonographie photographique de la Salpe- 
triere, M. lluchard dans sontraitedesnyvroses,signalentles 
eas les plus curieux ei les lnieiix observes d'autographisme. 

Le premier M. ie professeur Renaut cut I idee, ell 1888, 
d’ytudier le phenomena dermographique au point de vue 
histologique ; ilconsigna le resultat de ses reeherclies dans 
l’arlicle Dermatoses du Dictionnaire cncyclopedique. 

En 1888, M. Lowff prdsente a la Societe medico-pliysio- 
logique un casd'urlieaire artificielle, gra[ihique, observe chez 
un imbecile, haute par ties hides de persecution, de gran¬ 
deurs et un ddlire mystique, 

Un autre imbecile fill reconnu alcooliqucdermographique 
par M. Chamhard qui publia son observation, en 1889, dans 
les Archives dc Neurologic. 

Enfin, MM.Yulpian, Dnguet, Michelson, out constate des 
fails de dermographie. en dehors de tonic affection ner- 
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veilse. MM. ) ore et La my (Nouv. Icon, de la Salp.}, la 
rec he reliant svstematiquement, l’ont frmiveo ehez des 
malades sinrplementatteints d'ecz&ma el d'urfieab'e orate. 
M. de Caspary la vuo ehez nne femme chloroformisee, et 
M. Zunker, chez mi saliirnin . Jo prie le lectciir de bien 
vouloir rctenirles particularit^s ytiologiques soulignees qui 
prendrontau cours de ce travailunc eortaine importance. 


* 

# * 


L'eliologie du plus eurieux des ph^nombnes pathologi- 
ques quo puisse presenter la peau, resle encore pour eeux 
qui l’ont etudie environin' deittystfere. Observe le plus sou- 
vent, ehez des hysleriquesjui tmit an mo ins ehez des nevropa- 
thes t il est generalemenl rapporte a des desordres essentiel- 
lenient nervenx ; on le considerc corarae la manifestali<>u 
exterieure d’une hvperexcitabilite speciale de la pean, relen- 
fissnnl sin- les centres niedullaires et renvoyesa la Periphe¬ 
rie sous forme de nevrose vaso-motrice. 

II est parfaitement certain que la phi part des sujelsdermo- 
gra plaques appartiennent a la grande famille lies nervenx. 

Leur et at [isvchique esl le plus sonvenl mohile, irritable; 
leur inipressinnnabilile est excessive ; ils rient et plenrent 
sans motif, out des eolferes faciles, parfois memo des tendan¬ 
ces impulsive*. On a trouve chez quelques-uns la sensation 
de boule hystdrique, la constriction a la gorge avec anhyla- 
tion. Ils sont souvenf tounncnles par de violentes cepha- 
lalgies et par des n6vralgies diverses. 

Dans on cas die par M. Mesnet (Bull. mod. 1890), le ma- 
lade presenlail des monvemenls spasmodiquesdos paupiercs 
et des muscles de la face. 

Enfin la sensibility est souvent Ironbide chez les dermogra- 
phiques : ils out de riicmianeslhesie. de I'hyporalgesie, des 
plaques ironies et insensibles : ilspenveul nesentir.comme la 
malade de M. Mesnet, ni le chaud,ni le froid, ni les piq&res. 
On a signale chez euxdes zones hy&t4rog&nes, le relrucisse- 
ment du champ visuel, et jiisqu’k des alterations du gout. 
Chez un petit nombre, des crises hvsloriques convulsives 
viennent affirmer, dune far on peremptoire, 1‘ hysteric don t 
elles sont coniine I'eslampiUe. Si bien que pour la plupart 
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des m£decins, c ost dans cette direction qu’il convienl de 
chercher la cause veritable dc rautographisme. 

Pour M. Mesnet par exemple (Bull, med., 1890, p. 285), 
rautographisme ne serait qu’un trouble fonctionnel du ner- 
vosisme hystdrique. I t e savant mtfdeein va jusqu a supposer 
une relation intime entre les troubles vaso-moleurs de la 
peau produits par l’excitalion mecanique,le stylet, — ct les 
perturbations cerebrales dynamiques qui aceompagnent le 
somnieil provoqud. 

L'auteur se demande si le phonomene exterieur de circu- 
lalion capillaire qui se passe sous nos yenx, dans l’autogra- 
phisme, n auraitpas son congenere dans un trouble intime 
el profond de la circulation capillaire do cerveau, trouble 
que nous ne pouvons constater du ri.su, mais dont les ell’els 
se traduiseni a nous par une dissociation momentanee dans 
l’exercice des iacultes intelleciuelles. 

MaIgr6 la haute an tori le de ftl. Mesnet, je doute que 
sa conception originale ct imprevuc de l’urticaire j’acti- 
ce du cerveau aitquelque chance d'etre adoptee. J'ai voulu 
3a reproduire, bien qu'elle i-eposesur les plus Iragilesdonnees 
parce qu’elle monlre a quel point la conviction des auteurs 
qui se sont occupies de l’autogra phi sine esl formclle it l'egard 
de son origine purementndvropalhique. 

Devant un tel ensemble de documents, dont la valeurne 
saurait etro conteslee, nul doute que l intcrvention centrale 
ne prenne au developpement de la nevrose locale, une part 
considerable. II serait pueril, daiileurs, de nier aux centres 
nerveux une action prepondlranle, ordonnatricc dans ces 
manifestations cutauces indubitablement dues a des reflexes 
se Iraduisanl par des troubles vaso-moteurs pcriphgriques. 

Mais line question se pose, dont I'importance ne saurait 
dchappcr it personae it la lecture de certaines observations fort 
concluanles dmilogra phi sine, dans Icsqiicllesftft puletre re- 
leode aucitne affection nerve use. II entre done dans la gene- 
se de la euriouso nevrose culanee un autre element, facteur 
ignore jusqu'ici, ct qu’il s’agissait de met Ire en Jumicre, 
C’est guide par cette ponseo que j ai voulu reprendre la 
question : juslcment, le hasaril me t’avorisa au delii de mes 
espFrances, car pendant que je cherelmisS, degager I'inconnu 
du probleine, j'eus 1'occasion de donner mes soins it une 
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joune femme du monde, inlelligente et distingude, sachanl 
admirablement renseignerle mddeeinsursesantecedents hd- 
rdditaires et personnels. 

Alteinfe do tuberculosa pulmonaire avanede, ses deux pou~ 
mons dtaient malades,le gauche surtout, creusd d’dnormes ca- 
vernes. Je me trouvai on face d une nialadc <lont la tamille et lo 
mari n’avaient rcculd devant aucun sacrifice pour la faire 
soigner, ct je puis direque tousles trai lemon h noiuollemcnt 
diriges ou dirigeables conlre la phtisie pulmonaire avaient etc 
mis on vigueur sans le moindre rdsultal, 

J'cssayai d'opposer a renvahissement bacillaire un anti- 
septique puissant, on Je dirigeant non pas du dehors en de¬ 
dans, ce qui est un mode do penetration deniontrd irrdalisa- 
ble. mais du dedans en dehors. J'injectai sous la peau elia- 
quo jour pendant plusienrs neds eonsecutifs une solution, 
specialement preparoo, d*eucalyp(ines. J’en imprdgnai les 
tissus de ma mahuloau point que ses secretions, ses excre¬ 
tions, les cxhalaisons pulmonaires el cutanees, portaient lo- 
deur specif!que et dailleurs agitable de l’antiseptique in- 
jecte. Je dois a la verile do declarer que ce traitemcni fat 
couronne de rdsultats inesperes qui se soul maintenus de- 
puis plus de deux annees. 

Mais quelle ne ful pas ma surprise de constate?, peu de 
temps aprfcs qu i! fuliuslitne, que les moindres attouche- 
monts de la peau avec l'onglc ou nimporle quelle pointe 
mousse, determinaient l'apparilinu immediate de reliefs der- 
mographiques ! 

Or, cette jeune femme n'est nullement nerveuse ; nature 
calme et relied] ie, elle est parfaitemenl dquilibrde au point 
de vue mental. Jamais elle n'a presente le moindre trouble 
de la sensibility ni aucun desordre sensorial, pas plusqu’au- 
cune affection cutande. 

Je n’ai relevd dans ses ascendants aucune tare .nerveuse, 
son pore et sa mfero vivent encore, et ne presentent aucun 
signe de desordre ndvropalhique. Elle a un frdre et une 
scour parfaitemenl bien portants. 

La palhogenie de I'autograpliisme dans eo cas ne sail rail 
pour moi faire 1’ombre d un doute : je la rattache dtroite- 
ment a l'intoxication artiiicielle ddveloppee par moi au sein 
de I'organisme pour arriver a combattre la proliferation ba- 
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cillaire, El la preuvc, e'est que ladonnographie disparutpeu 
tie temps apres qu’on out cesse le traitement pat- les injec¬ 
tions d’eucalyptines. 


■* 

*■ ¥ 


Toulefois eomme i! est imprudent et antiscienlifique de 
pruclnnior qu'on pent conclure d’un faitiso!<5 mCme Irfescon- 
eluant a la generalite des cas el quo le : ah uno disce omnes 
n'est point fait pour les savants, j’ai compulsG les observa¬ 
tions dc mes devanciers et j’ai trouvo soil dans lour lec¬ 
ture, suit dans leur appreciation isolee, pas mul dc docu¬ 
ments venant a l’appui dc ma these. 

M. de Caspary constate la dennographie rhezune femme 
chloroformisee (1). 

MM. F ere el Lamy (2) I'onl Irouvee cliez des malades 
simpiemenl atteints d’oczema, M. Zunker 3 cliez mi satur- 
nin, sans autre accident nerveux. 

MM. Yu 1 1 >ian, Duguet, Michelson, lout obtenue chez 
des snjets indemues de Louie affection nerveuse 4i ; de 
m£me, M. Huchard (5). 

Force nous esl done de tenir compte dans l apparition 
du processus dermograpiiique, de conditions etkdogiques 
res tecs inconnues jusqu’ici, et pour lesijuelles 1’dlude paral- 
lele de l’urticaire, qui n'est en ddlinitive qu'un autogra- 
phisme spontane, va nous servir de guide et de comparai- 
son. 

(La fin au prochain numero.) 

(1) Vierteljahrschrift fitr Dermat. 1882. 

(2) Now. non. de la Salpet. 

(3) Berlin him. Week. 1876. 

(4) Mont. med. 1890 p. 3i2. 

(5) Traite des nevroses, 1883, p. 1032, 
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DU ROLE DE L’HYPNOTISME 

DANS LES PREOCCUPATIONS DEL1RANTES OE CERTAINS ALlENEi. 

Legon do M. Aug. Yoisin. 

(Recueillie par M. A. Marik, clvve Jk service). 


Dune faeon gene rale, d it Maree, les conceptions deliranteS 
presentent l’empreinte du milieu dans iequel vit le malade, el 
varient singulierement selon I'epoque, les prejuges sociaux, les 
idees regnantes. Dans les temps antiques les malades secroyaient 
poursuivis par les Eu me aides, les Dieux infernaux ou par les 
fleehes de Diane ; an Moven age. la crovance aux sorciers, aux 
esprits diaboliquos. aux revcnauls. donnait aux monomaues un 
aspect caraclerisliquo. De nos jours, des formes gouvernemen- 
tales nouvelles. une surveillance plus grande exerctV sur tous les 
ciloyens, et dans un autre ordre d’idues, des decouvertes mer- 


veilleuses en cliimie el physique, ont tendu a substituer aux 
idees superslilieuses du moyen Age la erainte des persecutions 
de la police, et retie croyance si commune chez les hallucines 


■ ■ 


* >■ * * * fM 


qu on les iourmonh* a 1'aide de l'clectricite... 

Celle evolution parallelc des modalites psyehopathiques, par 
rapport aux dliferents systomes philosophiques.sociaux el scienti- 
iiques, doit trouver sa confirmation en ce qui touche l'apparition 
definitive de I'hypnologie dans le cadre des sciences exactes. 

En effet, depuis 1’epoque si rapprochee de nous, oil les recher- 
ches relatives it■ I'hypnologie out commence ii Dire vulgarisees, 
on a pu eu trouver les traces en alienation. Les delires en ont 
pour ainsi diresubi le contre-coup ; certains delirants ont pu in- 
corporer A leurs sys tomes des elements nouveaux ainsi qu’une 
terminologie caracteristique. 

L hypnotisms partage dorenavant avec le magnetisme et l e- 
lectrieile le don dabsorber {’imagination inquiete de certains 
alienes. 


Ces malades peuvent etre divises en deux classes, les resignes, 
lespassifs d’une part, les actifs de I'autre ; les uns se croyant 
hypnotises, les aulres hypnolisant. 

Les premiers sonl beaucoup plus frequents ; si 1'on passe en 
revue les principales formes d alienation on pout priivoir le r6le 
de L’hypnoUsme pour un groupe deja considerable de malades; 
je veux parler des hysteriques : et cela independamment des 
pratiques hypnotiques vraies, je n'ai en vue quo !e rdle ima- 
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ginaire joui dans le delire. Aussi est-ce d'hysteriques delirants 
que nous nous occupons. 

Cependant ce r6le imaginaire se complique parfois de tenlali- 
ves reelles d’liypnotisme auxquelles la malade s’est soumise au 
dibut. 

Observation I. — line malade de M. Ie docteur Scglas avail 
assiste a une fete foraine et s’etait pritee aux jongleries d un ban- 
quiste magnetiseur ; ayant eprouve un commencement d’hyp- 
nose, cette femme faible d’espiit fut tiniue et frappee de ces phe- 
nomcnes ; sans delire anterieur, elle tomba bientdt dans unaccis 
de melancolie qui mcdiva I’tnternement; cette malade etait evi- 
demment une predisposes, el les manoeuvres du magnetiseur ne 
furent que 1'oecasion ; mais en these generate ce cas peut s’in- 
lerpreler en faveur de 1’interdiction de bhypnolisme, en dehors 
de la pratique midicale qui seule garanlit i’application de son 
opportunity. 

La conviction dela malade qu'elle subissait I’influence du ma- 
gnetisme, donnait it {’altitude une bizarrerie particuliere ; elle 
conservait un mutisme obstine ou parlail par phrases senten- 
cieuses, a la fagon d’utie soinnambule exlra-lucide. 

Obs. II.— Une autre malade qui ort’re avec la precedente quel- 
que analogie figure, dans la these de M, le docteur Morel, sous le 
litre « Melancolie cataleptiforme (catatonic dc Kralbaum),excita- 
lions suivies de mutisme persistant ». Nous avons pu observer 
nous-mime la malade, elle parle a de races intervalles et a c.er- 
taines personnes ; e'esl ainsi qu'elle a dit 6Ire hypnotisee sans 
que rien ne permette de supposer que quelqu’un ail pu se livrer 
sur elle a des pratiques de ce genre, son altitude est celie d’Une 
cataleptique, conservanl I’oeil fixe et I attitude dans laquelle on 
1 * 0 . place. 

Certificat : Depression melancolique, hysteric. Etat catalepti- 
forme, mutisme, bypiresthesie, onanisme. Signe D r Dagonet. 

En dehors d<> ces cas exceptionnels de melancolie cataleptoVde, 
on peut dire que la melancolie proprement dite est caraclirisee 
par des perturbations primitives profondesdu fond imotionnelot 
des differentes spheres sensorielles ; les objets exterieurs nc pro- 
duisent plus la mime impression chez ces mala des qui cependant 
les pergoivent nettement etpeuvent ne pas etre hallucines. C’est 
ce qu ils expriment parfois d une facon caraclcristique : « Rou¬ 
tes mes impressions se sont fades contraires....» ecrit une ma¬ 
lade de M. Sigias ; 
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« I Is sen tent que tout est change en eux et au dehors et se 
desolmt de ne plus apereevoir les choses a trovers le memo 
prisme qu'autrefois « J. Falret». 

.... Mais dil Grisingcr, on est habitue a n'etre Iriste que sous 
Hn 11 uence de causes far In-uses, la lot de causality exige que cette 
trislesse ait un motif, aussi le delire a-t-il le caractere de tenta¬ 
tive quo fait le malade pour s'expliquer son etut.... » 

On comprend des lors que la conscience du changement pro¬ 
duct dans son individuality eu mfime temps que rimpossibiUte 
ob il se sent de lutler centre cet asservissemenL de sa volonte 
conduise le malade 4 l’idee de domination par une force supe- 
rieure ; 1’hypnotisme peul jouer ce rflie, dans un esprit trouble 
(Ohs. I|. La transformation do la personnalite du melaneolique 
s’explique alors aussi logiquement que par l hypothese de lapos- 
sesssion demoniaque par exemple. 

Enfin les bouffees delirantes polymorphes des debiles peuvent 
ggalement porter la trace des preoccupations anterieures des ma- 
lades relativement 4 I’bypnotisme ; temoin le certitlcat suivant 
releve dans la thfise du O f Frossard « sur les abends sitiopho- 
bes » (TP. 1890). 


Qbs. III. — Degenerescen.ee men tale, accidents hysteriformes, 
acces d4liranls avec hallucinations delirantes, preoccupations 
mystiques, idees de persecution. Elle pretend qn’on l’a hypno¬ 
tism pour lui appn ndre a prier. Visions de spectres, terreurs 
insomnie. Signe D r P. Gamier, 


Certificat d.'admission, Debilite men late, hallucination el trou¬ 
ble de la sensibility genera le ; on la magnetise, on lui fait voir 
tantdl Uieu tanlbt lediable. Signe D r Magnan. 

L’hypnolisme sert ici a expliquer des hallucinations. 

Les delires systematises sonl egalement susceptibles de faire 
entrer en scene l liypnotisme qui devieut alors le pivot d une 
persecution particuliere. 

En void quelques exempies : 


Obs, IV. — La malade esL une femme de 3-1 ans, celibataire, 
entree une premiere fuis cn 1887 et sortie apres 3 inois ; idle 
enlre de nouveau en novembre 1800 dans la meme eondilion 
* e’est puree qu elle est folle d un boucher d'Asnieres » elle 1’a 
rencontre autrefois sans jamais lui avoir parle pres de Pendroit 
ou elle travaillait ; depuis elle s est senlie malade et a compris 
qu elle eluit enceinte ; les seins lui faisaient mal, elle etouffail, 
sen tail remuer dans son ventre ; comme elle n’a jamais ressenti 
aucun rapprochement sexuel, elle expiique que le boucher Pa 
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endormie pour enlrer dans sa chambre par la fenutre el .abuser 
d’clle 6 son insu. 

Kile entend encore maintenant dire atilour d’clle que cel 
homrae vient la nuit. 

Elle aurait cu des crises nerveuses el presen In des stigmates 
d'hysterie. 

St* 

Elle persists a se croire enceinte bien qu'il y ait des annees 
que celte idee la poursuit; elle croit avoir un masque de gros- 
sesse ; sans qu’on lui disc ricn elle nous reproche de lui dire a 
l'instnnt memo qu’en effet elle est enceinte (hallucination de 
1’ouie . 

A lento deux fois de se suicider de desespoir mnis die est en 
meme temps une veritable persecutrice pour le buucher qu elle 
accuse de L'hypnoliser ce qui a motive scsdeux inlcrnemenls. 

Gesl uu cas curieux d’ltalludnations genitales en quelque 
sorte psychiques sans perturbations caraclerisliques de la sphere 
genitale propremen I dite ; ce n est que par le detour de Fhypno- 
Lisme qu elle arrive it 1 idee du viol. 

La m a lade suivante olfre avec la precedents beaucoup d'ana- 
logie. 

Obs. V. — Elle est persecute par les medecins, I'internement 
a (He provoque par une plainte centre son medecin, accoucheur 
qu elle accuse de l’avoir endormie pour abuser d'dle ; elle accuse 
des medecins qu’elie n'a jamais vus : M. Verneuil, M. Rousseau, 
etc. 

Tous les medecins s’entendenl ensemble pour la poursuivre ; 
die les reconnaitdans les gens qui passent, lescharretiers,etc... 
dont ils prennent la ligure ; ils lui font des signes el des gestes 
comme les muels, ils en veulenl ii sa vertu, font des allusions 
indeeentes a ses rapports sexuels avec son mari qu its voudraient 
empecher. Elle a d’abord cru qu’on avail mis dans ses aliments 
de quoi 1'engourdir, puis elle a compris que c’etaient des passes 
magntliques. Elle etail de plus suivie par la police. Elle trouvait 
des papiers blancs sur lesquels elle percevaitdes signes visibles 
pour elle seule. Elle a voulu demcnager plusieurs fois. Accuse 
l’interne qui l'examine de faire cause commune avec les autres 
pour I’endormir et la violer. Ges eas ne sont pas sans interet au 
point de vue medico-legal a cause des accusations mensongeres 
qui peuvent s en suivre. 

En dehors de ces hallucinees on peut rencontrer des malades a 
impulsions morbides, a raptus involontaires qui attribuenta une 
suggestion l’acle dont ils ne se sentenl pas responsables. 

D'aulrcs, des alcooliques en particulier, s'accusenl d’avoir 
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suggerfi le crime d'uneaccusee en vue, qu’ils simaginent avoir 
hypnotises dans lour rthe, el se denoncentcommeelle (V. la « fo- 
lte h Paris, 1890 ». 

Mous passonsainsi aux alienes hypnotiseurs ; bien que plus 
rares.coux-ci peuvent se reneontrer egalement : chez lesdelirants 
parlielsen particular, on peut observer la transformation de Pe¬ 
tal precedent oil le malade so croit magnetise, etle passaged un 
etat nouveau, actif, le malade se decouvrant le don de magneti- 
ser lui-mfime. 

Obs. VI. — Une malade de M, St-glas, Anna R*** est atteinte 
dudelire de persecution remontant a 1879. 

Alors, elle reagissait par despratiques de religion oulree. res- 
tait a genoux desheures entieres, etc. 

A celte epoque elle ne parnissait avoir que des hallucinations 
de route. Plus lard en 88 sont apparuesdes idees hypoehondria- 
ques. Tous ses organessont malades... le cceur ne bat plus... 
elle ades tumeurs dans la poitrine, etc. 

Ces souffrances sont le resultat des persecutions premieres 
qui.en revancheJui ont donnedes pouvoirs surnalurels... on lui a 
coupe deux fois la tele, on lui aperce le coeur d un poignard, mais 
olio le comprend maintenant, c etaient des epreuves faites par le 
magnelisme, auxquelles elle a su resister grAce a ses formulas 
« oxcavalatiques ». L'instigateur de ses tourmenls etait i Spiri- 
time » barbarisme significatif. Maintenant, elle a trouve des 
defenseurs ; un nominee Paparista el une deesse son! descend us 
en elle. elle les enlend, les sent respirer dans sa poitrine... elle 
a aussl acquis les « families magneliques >> grace auxquelles elle 
sail toutes les languesel les parlc. d'ailleurs ; e’est ee jargon qui 
constitue ses form u les v excavalaliques defensives ». 

Elle les accompagne de gesles, de passes pour magnetiser 
lout cequi Penloure. Apres avoir etc hypnotisee c’esl elle qui 
hypnotise maintenant, c’estainsi qu’elle estpasseede la phase de 
persecution a celle de megalomanie. 

Obs. VII . — Fne autre malade du service de Monsieur le Pro- 
fesseur Ball a suivi une evolution analogue ; Etle a d’abord ele 
perseculeepar les Polassiers, neologisme qui semble corresponds 
a des hallucina tions predominates du godtet de l'odorat. 

Elle atlribuait ces efiluves a un appareil magnelique qu elle 
nppclle le «transmetteur » el reclamait continuellement contre 
M. le D r Rouillard et signant I « inoptisee ». 

Depuis quelque temps elle s'est decouverl aussi un transmet¬ 
teur qui met tout le monde a sa merci. 
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Un ne peutfaire un mouvement sans qu’elle en devine lesplus . 
secrets mol ifs : ca suffit... compris... je vois ce que c'est... 
avant qu’on ail ouvert la bouche (interpretations delirantes). 

Dos lurs elle peat luller victorieusemenl en opposant le magnE- 
tisme au magnetisme. elle « inoptise » a son tour. 


Obs. VIII. — Un autre malade esl alteinlde manie congestive 
lice a la paralysie generate avec paralysis de la 3 f paire. 

Delire exuberant caracteristique, le malade,tres cxpansif.nous 
dil qu il esl Napoleon, Monte-Cristo, etc... Comme nous exami- 
nons ses pupilles il nous averlit qu’il va nous hypnotise! et il 
fait dans ee but un effort energique de fixation qui ramene les 
axes de ses globes oculaires dans la convergence normale, alors 
que l’ophtalmoplegie semblait complete en temps ordinaire. 


Obs. IX. — Un maninque chronique que nous avons pu voir 
dans le service de M. It* D r Dubuisson a Saintc-Anneal'liabitude, 
lorsqu'on visile la section de 'fain* travailler» un imbecile qu'il a 
dresse. Apres avoir siimiie quelques passes magnetiqiues, il iiurle 
uneserie d’ordres brefs que 1‘imbecile execute avec une precision 
automatique enprenanl les positions les plus iimUendues ; c'est 
ce qu’il appelle magnetiser son sujet. 


Obs. X. — Signalons en term inant, le cas dune paralylique 
hypochondriaque qui avail communique a une debile avec acces 
melancoliques, quelques idees de negation. Ces idees disparu- 
renl lorsque la malade fut chan gee de section. 

Sortie guerie, elle disait qu'elle avail ete fascine© par la vue 
de I'autre malade, expliquant ainsi les conceptions detirantes 
a normal es qu’elle s'e tail laisse suggerer. 

Nous en arrivons ainsi peu a peu aux folies communiquees 
qui ne sont en fait, que suggestions & fetal de veille ; raais ici 
I'hypnotisme proprement dil n est plus en cause, nous arretons 
done cette Enumeration de fails qui nous out paru assez interes- 
sants pourpouvoir c Ire groupEs ensemble el rapprochEs les uns 
des autres. 


















LES SORCIERS DE VILLAGE 


ET LA SUGGESTION 


Par Gerard Encausse, 

Chef da laboratoirc hypnotique de la Charity 


Parmi les malades trai1 1 's au laboraloire do la Charlie, se 
sont trouvi's deux cas assez curieux qui revblent linlluence 
< ne peuvent avoir certains individus dc la campagne snr 
ties sujets quelque peu dmotifs. 

Lorsqu’on parlede ces sorciors de village, de cos ivboulours, 
<le res bonnes femmes, reprdsontants dc ces sciences occultcs 
aujouid'lnii oubliAes, la premiere tendance est de rire et dc 
ne tenir aiicun complc dcs mille fails eol port As dcchaumiAre 
en chaumitre, et grossis par I'imagination dcs narraleurs. 

11 y aurait pourlant une curieuse etude it faire sin- les 
suggestions, acconipagndes dc paroles bizarres, qui sont la 
cause veritable de la pluparl dos actions dc ces magicians 
au petit pied. — (lessuggestions n’ont defl’et que sur lesAtrcs 
Amotifs, et toute personne qui se moque du « sorcier 
rcliappe dc rc faita son iullueuce. quui qu’eii d ism I |cs par¬ 
tisans a outran cede la suggestion a Fetal do voi lie et deson 
action universelle. 


Les deux malades dont il s’agit sont dcs hystdriques choz 
lesquelles, du reste, aueun accident ne s’Atait declard jus 
qu a lYpoque ou la suggestion fut donnee. 

Ijii prrmiAre de ces malades, Elisa fl..., nous fut amende 
lc 11 dAeombre par uric pniviile qui avail consultr* a ce sujet 
de notubreux medecins, qui avaient fait divers traitenients, 
le tout sans aueun rAsullat. 

La malade, itgde de 18 ans, avail une contracture persis 
lante du bras droit (Forigine purement hysterique. 

Mise devant le miroir rotatif, clle ne tarda pas a Aire fas- 
cince, et, ties lors, on put combiner le traitement par les 
transferts avec le traitement par la suggestion. Sous cello 
double influence la contraction du bras disparalt au bout du 
quatribme jour de traitement. 

Mats, dans la unit du 4° au 5 s jour, la malade devient 
subilenient muette.—Nous pensions venir faeilementa bout 
de ce mutiame par l emploi de la suggestion. Mais ce fut en 
vain que nous essay am es deux jours de suite divers prece¬ 
des de suggestion. Tout eclioua. 
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Cost alors que 1‘ideo nous vin I quo la malade iHait do- 
mimV par line suggestion antorieuro ineonmie do nous ot 
qui do Irutsait noire action an fur ot a mo sure dos results Is 
obtenus. Lc mulisme persistant empochuit d'interroger la 
malado. Nous eurnes reeours a un subterfuge experimental. 

Nous 6lunL assures quo toutes les suggestions <?laientcxd- 
eutees par la malado, said celles ijui avaicnt trail a sa 
maladie, nous suggorames(le sujet elanl on peri ode do som- 
nambulisme lucide) quo la porsnime qui avail fail le mal 
cHatI la devunt olio el nous numinous on memo temps nn 
des cloves du laboraloire. 

La figure (Jo la malado prit do suite line expression do 
furcurlrfes aouonludo, ot c ost avec grand'jicine quo 1'auteur 
supjM isd do fetal acliud du sujet put s’app roe tier et ordon- 
ner d'une voix forte a lajeune filled otre guerie do suite, ce 
qui fut fait sur 1'heure. 

Du dialogue qui s’engagea enlre les deux intcrlocutcurs, 
nous panics d£duire les fails suivants: 

La jcune malado etait tille d un homme consider^ dans 
lo village com me un pen sorrier. Le jour on elto vint a 
l’aris, ernmenee par sos mailres, son pore, pris d’une vio- 
lente colere, la maudit en luidisanl: 

« A parlird'aujouixThui, tu seras toujours malado, et mil 
que moi no pourra te gudrir. » 

.1 usque-la, jamais el Jo n'avait dtd malade, jamais olio n’a- 
vait en de crises hysteriques, ni d'accidents neuropalhiqucs 
quelconques. Cette scene, commc on pense, la frappa vive- 
mont. JClle parlit, cl quelques jours apres, la contraction du 
bras sc ddclarait. 

On coiuprcinl facilement pourquoi, des que colte contrae- 
I[i'll fut guerie, unc autre atfeclion so dec arait. Les paroles 
du pore avaicnt agi coniine une Veritable suggestion. 

Connaissiinl cotie histoire, il nous fut facile de tout faire 

■ 

cesser. Le pore suppose, cree par nolle action suggestive, 
declara cesser sa malediction et pardonna a sa fillo. II ropdla 
ce pardon quand le sujo! futeveille, el des ce moment, lous 
les accidents cesserenl. 


* 

* + 


L'histoire de I autre malade rent re egalemonl dans la 


memo categoric 


Adolphine 1., ans, marinedepuis l'age do ZS.ans, nous 
fut amenec le 7 septembre 1890, 
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JCIle aura it < v h» snbitoment attaints ohez elle d'accidents 
n.europalhtqnrs intense*, crises d'ctouflcmcnis, douleurs su- 
bitcs, altaques d’hystdrie, etc., etc. 

I lie avail ele Iraitdc au movent du bromure, mt’me a hau- 
tes doses, de la valeriane, du chloral, etc., ricn n'avait reussi. 

Letriitemcnl ]iar les transferts souls eut raison trfes faci- 
lcmcnt de tous ces accidents el, mo ins de quinze jours 
aprds li* debut dc ce Irailenient, la malade retournait chose 
ello guerir. Malgrd toutes nos demanded, il nous avail 
impossible de trouver la cause de la maladie, ct nousavions 
bien a faire a tine nerveuse, quelque pen emotive ; ntais cola 
no suffit pas pour elablir l’etiologie d’accidents aussi subits. 

Le 11 ddeembre 1 BOO, la malade revinf ttous voir, atteinlc 
encore une fois, des mcmes symptonies. I n iulerrogatoire 
mimtlieux I'amena a avoucr tru’elle se faisait quelquefois 
trailer, dans son pays, par line femme qui passu,it pour 
■svrci&re. Cette femme lui avail un jour dit, dans mi mo- 
ment dc colfere, qu’ellc serail ton jours malade ties ce mo- 
mont, etqiraucim medecin ne pourrait la guerir. La coldre 
de la sorciere etait causee par le refus d une petite somnie 
d’argent de la part tie la malade. On a vu quels avaient ele 
les resu I tats de cette veritable suggestion. 

Ln nouveau traitement suggestif approprid a cette singu- 
liere eliolngie. cut raison de la maladie qui est ftwourd'lmi 
convplrtemenl gucric — au grand scandale de la « sorciere », 



* * 

En somme, il y ji la une question sur laquelle on passe 
souvenl avec trop <lo dedain, 

Les rd cents travaux de noire mal t re, le IP Luys, ecluircnt 

d im jmir lout .. les nctiuns de res t-ni|>1 riquos, «lonl la 

suggestion pent 6tre porlee parties objets divers talismans, 
pactes, etc.) commeun etui neurologique est ports par une 
couronnc aimanlde.— II y aurail lieu de dilVerrnrier les cas 
ou ces hypnotiseurs de villagefoil I oeuvre utile d'avec ceux oil 
ils sont possibles despeinesddietdes par la loi conlre les gens 
qui cxtorqueiit, jiar la menace, Large nt de leurs vie times. 

Les dc-ux observations inontrent dc plus tit* tjucllc utilild 
csl la reclicrche de YcUologie dans ces accidents neuropa- 
thiquesqui se declarant subi lenient cliez des sujets jusque- 
lii parfailcmenl bien porlanls ou a peine emolifs. 

Leuard Enuausse. 
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GRIPPE ET ALIENATION MENTALE 

Par M. le Docteur Mai ret. 

Professeur tie Clinique ties maladies Men tales et nerveuses 

a la Faculty de Montpellier. 


M. le professeur Mairet eonsacrait ses logons des 17 
el 24 mars 1890 a I’etuile des rapports Gtiologiques et pa- 
thogeniques de la grippe avec 1'alienation mentale. Obliges 
de n en donner qu'un resume succinct, nous nous efforee- 
rons de le rendre aussi iidfelc que possible. 

Le maitre rappel le d'abord a ses auditeurs (jue, jusqu’a 
present, ce cold tie I’hisloire cliniquc de la maladie a 6te 
laisse dans I ombre ; pourtant Kush, medecin de Philadcl- 
phie, parlant ties trots dpiddmies observdes pendant les 
amides 1789, 1790 et 1791, dit a propos de la seconde de 
ces dpiddmies : « Plusieurs personnes qui en furent attein- 
tes prdsont&ront des symptdmes de folir, et l’une d’elle se 
prdcipita par la fendtre. Plusieurs furent ularmecs par des 
couleurs bleuesetsombres qu’elles avaieni devant Iosyeux.» 
Et Bonnet, eitani devant une socidtd savante de Bordeaux 
quelques eas <[ui l’avaient plus purlieu I id cement frappd pen¬ 
dant l'dpidemie tie 1837 : « Un autre cas, assez digue de 
remarque, est celui d’un individu chez lequel la grippe pro- 
voqua une manic furieuse qui n'esf pas encore guGrie.» 

Enfin Pdlrequin, au sujet de la memo epidemic de 1837, 
note que : « plusieurs malades dtaient tourmenlds par des 
lddes tristes ; il pat-alt quo quatre ou cinq suicides out etc 
accomptis on tentds dans les hdpitaux dc Paris », 


M, le professeur Mairet, aprds avoir dtudid avec soin 
rdclosion des troubles cerebraux aux diiTemitos periodes 
de la maladie : periotic de debut, ptfriodc d'dtat, periode 
de deel in et de convalescence, et prtfsente aux eleves des 
f yp es cliuiques, se pose la question de savoir s’il y a eu,dans 
les cas observes par lut, une simple coincidence enlrc la 
grippe et Inlienation mentale, on, au contraire, quelque 
rapport de cause a effel. « Pour resoudre cette question, je 
n’invoque.dit-il, ni 1c noinbre relalivmuenl considerable des 
cas observes (17) — nombre qui plaiderait pliifol en favour 
d’un rapport de cause & eil'cl que d’une simple coincidence, 
— iii diverses particularit£s de la niodalile et de Involution 
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do [’alienation mentale, qui plaid eraient dans le mmi 
sens ; j invoquerai simptement 1'analogie qui existe entre 
ecs fails el ceux qu’on observe an cours on a la suite d’uu- 
tres maladies infecticuses que la grippe.» 

A la periods prodromique de la lifevre typhoule, on trouve 
do veritables acres de folio qui ontdonn6 parfois le change 
et fait envoyer un typhoisant dans une niaison d'alienes; 
des accfes semblables sc rencontre nl aux p6riodcs de debut 
id de declin do la doihi^nenlerie. « Or la subordination 
fHiologique qui, dans les maladies infeclieuses, existc entre 
ccs maladies et la folie, est admise sans eonteste ; par con¬ 
sequent, il n en pent eli’e autrcment pour la grippe qui, elle 
imssi, est line maladie infectieuse.'i lin y a pas simple coin¬ 
cidence entre Vaffeclion el les troubles psychiques, il ya 
rapport de causalite ; la grippe peut done Gtre une cause 
de folie. < lei, file nr fail que provoquer r apparition d’une 
inaiadie lonte prepartV et qui ue demandait qu a eclore; la, 
son i‘uh' esl plus profond, elle determine la realisation de 
la maladie; ailleurs enlin, elle joue un. role essentiel : elle 
crec pour ainsi dire de toufes piee’es la maladie, elle est 
pathogene.» D’ou fexistence d ime folie grippale. 

« A i'u j tiger par lesras de folie grippale que jai obser¬ 
ves, la grippe, lorsqu’elle joue le role de cause pathogdni- 
que, produil une alienation mentale a forme lypemania- 
quc.» Lorsquellc agil simplcment comme cause provoca- 
trice, que ce soil a la periode <le debut ou a la piSriodc de 
convalescence, la forme du dylire Ini dchappe. 

La modality que rev&t le delire etanl cmiiiu, to professeur 
recherche quelle evolution suit ee delire, et s'oecupe d'abord 
de son mode de debut. Lorsque la grippe a mm inlluenee 
ytiologique -quelcouque, le debut, dans la tres grande majo¬ 
rity des cas, est brusque,et cela a u'iniportc quelle periode. 
La folie,uue foistUablie, suit une marc he dilfiSrcnlc, suivant 
quelle est apparue a la periode du debut ou a la periode de 
convalescence, ct il fuut d i llerencier les cas dans lequels la 
grippe agit comme cause pathog&ne, d’avee ceux ou elle 
n’agit que comme cause d<5terminante. Dans les premiers, 
en effet, ralienution mentale dvoluc rapidement vers la 
guyrison ; dans les seconds, 1 evolution n est pas toujours 
aussi heureuse. 

A la periode de debut, il semble qu’il y ait une distinc¬ 
tion a faire, suivant que le delire se d^veloppo a la periode 
prodromique, ou Lorsque la lifevre est etabLie, a la periode 
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prodroiniqne, il sc dissipc lorsque survienl la tifcvro : mais 
an conlraire s’il sc developpe une fois la fievre etahlie, on 
pent 1c voir sc prolonger pendant toute la durdc de la grip¬ 
pe, et niGmc durani la convalescence; uncas dcmorl rapide 
a memo <516 observe. 

Le pronostic, a la periode de convalescence, sc trouve 
sttbordonue a l'etat antericur da eerveau. Lorsqu’il n’existe 
pas de predisposition, la folie grippale evolue rap id onion l 
vers la guorisen ; quelques semaines suflisent. Mais lors- 
qu’il oxisle unc predisposition un pen puissanle, celle-ci, 
mi so on aclivilo par la grip ic.d offline la sebne; la folio passe 
k la chronieild, et Tineurabilile pent eu etrcla consequence. 
A la pertode de debut le pronostic cst goneralement favora¬ 
ble. 

La folie grippale a-t-elle une physionomie qui lui soil 
pro]ire et qui ponuclle de la diagnostiquer dcs antres grou- 
pes de la folie ? Non, pour6tablir 1c diagnostic, il faut re- 
monter a Tetudc dcs causes. 

itec he reliant comment agit la grippe pour produire Tali6- 
nation menlale, M. le professeur Mairet arrive a la conclu¬ 
sion suivanle : « Troubles de la nutrition ct troubles circu- 
latoires, lels sont done deux elements importants que nous 
montre Tanalyse elinique comme devaut entrer en ligne de 
compte dans ^explication du mode d'aclion de la grippe 
dans le developpement de Talidnalion menlale qui survient 
a la periode tie convalescence. De cos deux elements, tout 
indique que ies plus importants, ce sontlos troubles de nu¬ 
trition. » Mais il cst un autre element pathogene, ton jours 
le inline, puisqu'il donne toujours lieu aux mSmes effets ; 
c ost celui qui constitue 1’essence memo de la maladie in- 
fectieuse grippe, e’est-a-dire Tagent infoctieux. Done, agent 
infectieux, troubles tie la nutrition, troubles cimdatoires. 
L’association de ces difVerents elements peut elre variable 
dans un cas donne, et surtoul suivanl la periode, Ainsi, a la 
peri ode de ddbut, e'est Taction tin microbe qui domino; a ce 
moment, en effet, le delire, aveo ses hallucinations ct par- 
ticulieremenl cellos de la vue mobiles, terriliantes ou profes- 
sionnelles, revel bien b* caracfere toxique. A la periode de 
convalescence, an conlraire, la modulite revalue et revolu¬ 
tion suivic par la maladie semblent indiquer que e'est la 
nutrition qui dominc hi sebne pathogenique. Quant aux 
troubles circulatoircs, lour action se trouve a toutes Ies pe- 
. des, mais cettc action parail secondaire. 
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(1'i‘st aux elements qui cnirent on jeu duns lu realisation 
tie ('alienation mcutale quo 1’un demandcra les indications 
thdrapeuliques. L'agenl inlVetieux etant inconnu, interven- 
tiun nulle de re cute; centre Ins troubles de la nutrition, hy- 

<Sr 

giciie, alimentation, b ydrol liei apie. Les Iron Ides eireulatoi- 
res soront passible* ties mo yens employes dans les cas de 
ret ontre : rrvulsifs, ddrivalifs cutands et inleslinaux, seda- 
lifs de la circulation, etc. 

Centre I'agitation viol en to tjini so poursuit nuil et jour, le 
proles sc nr de Montpellier propose la potion calmante sui- 
vante : 


r ret bane. 


P 1 4 


Antipyrine.,. 

Hi ’omuro de potassium. 

Extrait de jusquiame. 

Sirop de digitate. 

Eau de filled I... 


3 gram, 
o _ 

IM 

0,80 eentigr. 
0,10 — 

30 gram. 

90 — 


par cuillerde cliaque trois heures dans le courant de la 
jonrndc ; lerestant en line seule fois le soir au coucher. 



Semelaigne 

















RECIIERCHES CLINIQUES 


SUR L’ACTION THERAPEJUTIQUE ET PHYSIOLOGIQUE 
DU CHLORALAMIDE CHEZ LES ALIENES [Suite) 


Par le D r E. Marandon de Montyel, 
Medecin en chef ties asiles publics tie la Seine, 


Nous aliens donner muintenant les details de nos experi- 
raentations avec les diverses particutaritcs qu'elles presen¬ 
te rent. En ce qui concerne les traces sphygmoprapliiques 
nous nous bornerons a roproduiro les resultats ohtenus dans 
les troiscas les plus saillants. 


Observation LX VII ,— Alexandre Val,,.. 34 ans, photographe, 
entre le 28 mai 1890. atteinl do lypomanie degenerative aver hallu¬ 
cinations psyohiques et sensorielles de la vue et de Louie et cons¬ 
cience de son etat morbide. Malade capable de renseigner tres 
exactement. Les 7, 8, el 9 oetobre il prend chacpie matin a dix heu- 
res quatre grammes de cldoralamide. Chez ]ui faction physiologi- 
quo a ele tons les jours s’aecentuant davantage. L’amertume de la 
substance determine de lege res nausees et on pen de salivation ; 
neanmoins l’appettt se conserve et le malade mange toujours bien 
au repas du midi. La congestion cnccphalique esi de plus en plus 
marquee a chaque nouvelTe dose et se traduit par des bouftees de 
ehaleur a la tote, de la vulLuance de la face, du larmoienvont aux 
yeux avec picotements. Le aommeil, le premier jour, ne sc produit 
pas: le second jour et le troisiiime jour Te malade fait dans l’apres- 
rnidi nne sieste dime he ore et demie. Le tableau suivant donne 
les modifications determinees dans le pouls, la temperature et la 
respiration: 


Avant. 

15 m. apres, 
30 — 

GO — 

2 h. apres, 
4 — 

6 — 

8 — 


Pouls 

Temp, 

Pesp, 

Pouls 

Temp. 

Rcsp. 

Pouts | 

Temp. 

Resp 

72 

36.8 

16 

72 

37 

18 

80 

37.6 

10 

80 

36.1 

16 

70 

36.6 

17 

108 

37.2 

16 

78 

36.5 

16 

76 

36.6 

16 

104 

36.7 

14 

78 

36.8 

16 

78 

36.5 

15 

108 

36.3 

16 

77 

36.8 

17 1 

88 

36.5 

16 

08 

36,7 

15 

84 

36.7 

18 

88 

36.7 

17 

00 

36.6 

16 

84 

36.8 

16 

80 

36.5 

17 

80 

36.8 

16 

82 

36.6 

18 

78 

36 5 

17 I 

8° 

36.6 

10 


Les traces sphygniographiques ont indique one augmentation 
de la pression arteriefle, remarquable surtout le troisieme jour, 
comme le prouvent les traces qui suivent. Avant 1’administration 
du rernede : 
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Une lieu re a pres, alors que le pouls s’etait eleve de 80 a 108° : 


(.RAPHIQUE II 



Enfin la quantile des urines a site le 7de 2,000 gr., le 8 de 1,800 
gr. et le 9 de 3.100 gr. 

Observation LXVIII ,— Jean Sanro.... 51 ans, representant de 
commerce, entre le 21 juitlet 1890. Atteint de lypemanie ambitieu- 
se. Malade capable de renseigner Ires exactement. Les 10, ]1 el 12 
octobre, il prend chaque malm a dix heuros quatre grammes de 
chloralanude. Chez ce malade les actions physiolngiques n'mii p;is 
ete IriVs accusees, ellcs out m£me dtd nulles le premier jour; le 
second jour, apres tine denti-heure. la congestion eneeptmlique 
avec face vullueuse, yeux injects et 1 annoy ante, a ete tr^s mar¬ 
quee ; a ce moment le malade a accuse une sensation d'ivressc ; 
c’est, dit-il, com me si J’avais bu un verre de rhum. A ce moment 
aussi Faction tonique sur le eoeur relevd par le sphygmographe a 
ete le plus aecusd. Lie malade a dormi, dans 1’aprea-mldi, les trois 
jours,une heure environ. Voici les variations du pouls, de la tem¬ 
perature et des respirations. 


Avant___ 

15 m. a pi es. 
30 

GO — 

2 h. apres, 
4 — 

6 — 

8 — 


60 

64 


61 

02 

70 

68 

02 


j Temp* 

Resp. 

Pouls 

Temp. 

Re&p, 

Pouls 

Temp. 

Resp, 

36,6 

18 

62 

36.5 


64 

36.5 

20 

36.6 

18 

62 

36,5 

d'i 

1 

64 

36.5 

20 

36.7 

17 

64 

30.0 

24 

66 

36.6 

21 

36,7 

i7 

78 

36.7 

O-J 

66 

36,7 

22 

36,8 

18 

88 

36.8 

20 

70 

30.5 

20 

36.6 

18 

m 

36.6 

21 

m 

36.7 

23 

36,7 

19 

06 

36.3 

22 

64 

36.4 

2 [ i 

37 

19 

66 

36.3 

21 

ji 

04 

36.7 

21 


Enlin la quantile des urines a etc le 10 de 1,400 gi\; le 11 de 2,250 
gr. : le 12 de 2300 gr. 


Observation LX IX.— Edmond Bar..., 42 ans. entreen 1886. voya- 
geur de commerce, atteint de tnauie clironique. Les 6, 7 et 8oCto- 
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bre, il prend chaqu© matin a dix hcures qualm grammes de chlo* 
ralamiae. Durant les trois jours, pas de nauseas* mate salivation 
due a ramertume de la substance ; congestion encephalique avec 
excitation tres _ marquee. Dans rapres-midi du premier jour le 
mated© a dorini profondSment durant deux lieu res, et duranl une 
lieure el domic le deiixiemc el le tmisieme jour. La quantile des 
urines a etc le G de 2,750 grammes : le 7 de 2 } O0O gi\ et I© 8 de 2,000 
ffr. Yoicj les modiliealions du pmils, de ta temporal lire el des res¬ 
pirations. L’augmentation de la tension arterielle i'ul notable. 


Avant 

in nh apres. 
30 — 

60 — 

2 h, apres. 

4 — 

6 — 

8 ~ 


Potils 

72 

70 

■ 

84 
84 
70 
69 
66 


Temp. 

Rcsp, 

Pauls 

Temp j 

Rcsp, ! 

Pauls 

Temp, 

Pcsp, 

36.9 

18 

68 

36.8 

16 

60 

36.8 

18 

36.8! 

18 

i G8 

36.8 

16 

64 

36.6 

18 

36.7 

19 

68 

36.8 

17 

150 

36.6 

19 

36.7 

18 

70 

36.9 

16 

Iz 

36.6 

18 

36 6 

18 

7-2 

36.8 

15 

80 

36.5 

17 

36.5 

to 

7U 

36.8 

17 

79 

36.6 

19 

36.3 

18 

68 

36.7 

17 

78 

36.7 

18 

36.7 

17 

68 

36.7 

16 

74 

36.7 

20 


Observation LX. \\— Victor 1‘op..,, 29 ans, entry le 16 join 1890. 
atteinl d'liypocliondrie morale aver idees tie suicide. Les 9, 10 ct 
11 octal) re*, il prund cheque matin, k dix lieu res, quatre grammes 
de ehloralamide. Le premier jour, legeres nausees et congestion 
enccphalique assess marquee. Le second jour, rien, Le troisieme 
jour, salivation ubondante ; congestion encrplinliq&a remarquable 
avec lous les caracteres decrits plus baut; en outre, sensation d’i- 
vresse notable, puis, une deml-beure apres l’administration du re- 
mede, eclate une crise d’hysterie fruste qui dure jusqu’b midi.11 im- 
pui ic de noter qua lemalade est sujet a des crises de eette nature 
loutes les fois qu’il bolt de I'aleool. Lc sommeila etc nul les trois 
jours. La quantity d'urine a etc le 9 de 4,250 gr.; le 10 de 2.675 gr. 




9 



io 





i 

Pauls 

Temp. 

Rfcsp. 

Poub 

Temp. 

Resp. 

Fouls 

Temp. 

Resp. 

Avan!.. 

7c 

36.7 

' 24 

70 

36.7 

24 

7-> 

36.8 

24 

15 in. apres. 

72 

36.1 

24 

70 

36.3 

25 

72 

36.8 

21 

30 — 

76 

36.3 

24 

72 

36.7 

25 

72 

36.5 

24 

00 — 

72 

36.4! 

23 

72 

36.8 

i 24 

lot 

36.2 

30 

2 h. apres. 

70 

36.2 

21 

68 

36.5 

25 

Ini 

36.5 

32 

4 — 

60 


23 

66 

36.7 

25 

92 

36.7 

24 

6 - 

64 

36.7 

■>*> 

w,v 

m 

36.7 

24 

77 

30.7 


8 — 

61 

36.7 

Gurfm4 

64 

36.7 

24 

72 

Jo. 1 



et le 11 de3.750 gr. Le tableau ci-conlre relate l<‘s modifications du 
pouls. de la temperature et des respirations. En outre. I'augmen- 
tation de la tension arterielle a etc tres accuses. 

* 

Observation LXXI. — Albert Bru..., 29 ans, tapissier, entre le 2 
juin 1890 pour une crise de .delirium tremens. Au moment des 
experimentations, le malade est complctement gueri et en etat de 
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renseigncr. A dix lieu res ilu matin il prend, ie 14 urtohre, cinq 
grammes de chloralaroide et Ie 15 six grammes. Dans 1'aprOs-midi 
des deux jours il y a cu une siesta d ime denii-heure et le maiade 
a presente, une heure apres l'adniinistration du remede. une ran* 
gestion encephalique peu marquee. 1 a tension arlerielle, an 
moment oil le nomin e des pulsations a ete le plus eleve et la tern* 
perature la plus bassr. tut ties marquee, La quantile des urines 
s’est elevee le premier jour a 2,000 gr. et le second a 2,25o gr. Le 
pouls, la temperature et les respirations uni ete muddies comme 
il suit: 



14 (5 grammes) 

15 (6 grammes) 


FouU 

Tempera!. 

Respirat. 

Route 

Tempera!. 

Res pi rat. 

Avant..... 

67 

37.4 

19 

00 

I 37 

18 

15 m. apres 

09 

37.2 

19 

70 

37 

18 

30 

76 

37.2 

19 

80 

! 36.4 

20 

00 — 

70 

36.8 

18 

80 

30.2 1 

20 

2 h. aprda 

84 

30.5 

18 

84 

36.1 

19 

4 — 

90 

30.5 

17 

83 

36". 2 

18 

fj — 

68 

30.7 

18 

m 

30.3 

' 19 

8 — 

1 08 

30.8 

19 

06 

! 30.0 

20 


Observation LXXI/. — Remy Com.... 30 aus, cullivateur, eidre le 
15 septembre I89n, alteint de lypenianie avec profonde depression 
mcntale, demi-stupeur et ralentissement notable de la circulation. 
A dix lieu res du matin il proud, le 14 octubro, cinq grammes de 
cliloralamide et le is six grammes. Dansl’apnis-mkli il fait, le pre¬ 
mier jour une sieste d une demi-heure et le second jour d une 
heure. Impossible d’obtenir de lui le moindre renseignement, Il 
parait ne rien eprouver, dans tous les cas sou aspect exterieur ne 
trahit rien. La quantitii des urines a ete le premier jour de 2250 gr. 
et le second jour de 2.255 gr.egalement. Les modifications du pouls, 
de la temperature et des respirations figurent an tableau suivant : 



14 (5 grammes) 

1 5 (6 grammes) 


Route 

Temperate 

Respirate 

Pouls 

Tempera!. 

Respinite 

Avant. 

50 

37 

17 

54 

37 

23 

15m.apres 

05 

i 37 3 

18 

62 

37 

23 

30 — 

70 

36.8 

18 

66 

37 

23 

, 60 — 

70 

36.6 

I 19 

68 

36.7 

h )'-% 

2 h, apres 

72 

36.5 

18 

80 

30.4 


4 — 

68 

30.6 

20 

i 2 

30.9 

>3 

6 — 

62 

30.7 

19 

67 

30.8 

25 

8 — 

60 

30.7 

19 

00 

36.8 

25 


Leserond jour avail11 administration du remede le trace sphyg- 
mographique fut 

(UtAPHIQUE III 
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Deux hcures apres radministration du remcde alors quo le nom 
bre des pulsations s’etait eleve de 54 a HO, nous obtenions : 

GRAPHIQUEIV 



Observation LXX III.— Antoine Leb.... 27 ans. jardinier, entrelle 
9 aoitt 1890 pour excitation mauiaque guerieau moment de l expe- 
rimentation, Le malade est capable de renseigner exactement. A 
dix heuresdu matin il proud, it* 16 ctle 17 octobre, six grammes de 
cldnralamide. Les deux jours, mais surtoutle premier, congestion 
encephalique intense avec sentiment d ivresse. Le 17, seuiement 
unc sieste d une demi-heure dans l’apres-midi. La quantity des 
urines a ete, le premier jour, de 1,500 gr. et le second de 2,250 gr. 
Le 17, immediatement, avant ['administration du remede, le trace 
spliygmographique elail 

GRAPHIQUE V 



Or, deux heures apres, le pouls s’elant dleve de 03 k 84. nous 
avious : 


GRAPHIQUE VI 



Quant aux modifications du pouls, de la temperature et des res¬ 
pirations. les voiei : 




16 


17 


Fouls 

Temporal, 

Respirat. 

Pouls 

Temporal. j 

Respirat, 

Avant. 

15 m. apres 
30 — 

60 — 

2 h. apres 
4 — 

6 — 

8 - 

00 

68 

72 

78 

84 

82 

68 

65 

37 

37 

36.9 

36.8 

36.3 

36.6 

30.6 

37 

18 

18 

19 

17 

18 

19 

19 

20 

63 

68 

69 

78 

84 

80 

78 

70 

37.2 

37.2 

37.1 
36.7 
36.5 

37 

37 

37.2 

22 

23 

21 i 

21 : 
oo 

ww 

22 

20 
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Observation LX XIV. — Hubert Pet..., 28 ans, sabotier, entre In 
1" septembre 1890 pour unu eriae de folie alcoolique,complntement 
gudrie au moment des experimentations. Matade capable de ren- 
seigner exactement. Adix heures du matin, il prana, Ins 16 et 17 
iM'tobre, six graimiles de etdoralumide. Le sommeil a etc nul, 
Les deux jours, surtmit le premier, congestion encephaliqae inten¬ 
se avec sensation d ivrvsse et de chaleur a l'estomac. La quan¬ 
tity dns urines a de, le premier jour, de 1,650 gr, le second de 2.500 
gr. Les modificationsdu pools, de la temperature et des respira¬ 
tions furent : 




16 


17 


b|I j — ™ ' %s “— 

Pouls TempJrat* 

Re&piralL 

Fouls 

’S- 

Temperat* 

Respirat 

Avail t. 

64 j 

37 

20 

61 

37,1 

20 

15 m. apres 

65 

37 

20 j 

68 

37 

21 

30 — 

75 

1 36.9 

21 1 

68 

37 

20 

60 — 

77 

36.7 

20 

68 

36.7 

20 

2 h. a pres 

80 

36.6 

19 1 

72 

36.5 ■ 

20 

4 

80 

36 7 

18 

72 

36.8 

19 

6 — 

74 

36.8 

20 

68 

36.8 

21 

8 ~ 1 

70 

37 

19 

65 

37 

20 


Jo trouve, pour mn part, dans 1’action physinlogique du 
chloral amide sur la circulation 1'explication de la m a retie 
suraigue imprimre par cc rerncde a la paraiysie gene rale, II 
n’est pas bosom de rappelor la part preponderant^ prise par 
la congestion dans la gene sc et lY'Volulion de Iaflcct ion para - 
lytique, part telle que nombreux sunt les alienisles qui ratta- 

cnent celle-ci.. pro)ire, rhemllb* congestive. 

Ainsi, d’un cOto, une mala die dont le facteur essential cst la 
congestion du rerveau. dc Vautre une substance qui, par l in- 
termediaire d'une impulsion et d'une energie iusolitcs impri- 
inees a la circulation determine l’hyperhdnic dc cet organe 
memo chez eoux qui n'y sent nullcment portSs,n'est-il pas des 
lors evident que les snjets non seulement predisposes a cette 
hyper^mie, mais qui I’ont deja rn activity, tels les paralyses 
geu^raux, seront exceptiounellement aptes a ressentir les 
diets dc cette substance qui, apportant, a leur nial.un surcroit 
d’aliment., on accelcrera la marclie et en precipitant le denoue¬ 
ment. Une telle interpretation me semble la consequence logi- 
que des faits: par die oti comprcnd l’absencc de tout symp- 
t6me etrangcr a la paralvsie gem-rule, la seule influence con¬ 
gestive entrant en jeu et aussi 1 action hypnotique si marquee 
qui, tout mi moms dans ce cas, dependra.it de la congestion. 

Des observations et des considerations qui precedent nous 
conclurons que : 

I. — Au point de vue physiologique : 

1" Le ehlnralamide chez des aiienes ayant biendormi la nuit 
pre cede nte, pris dans la matinee, no scst pas rev£l6 capable 
d’imposer le sommeil a ecs organismes qui n’en avaient pus 
besom. Ge serait done un hypnotique faibie. 
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2 s Le rhloralnmido est reste sans action sin 1 la nutrition, 
sur la force dynamometrique, sur la respiration, sur la sensi¬ 
bility, sur Jos roll exes et sur l’appareil digestif, 

3° L'amertume du chloralamide a determine parfois de la 
salivation et des n a usees. II convient en consequence dedul- 
corer las potions pour evit-er ces accidents et aussi des refus, 
surtout avee les a lie lies. 

4° Le chloralamide ubaisse la temperature. La chute a etc 
meme superieure a un degre ; tin abaissenicnt de six et sept 
dixiem.es a etc frequent, 

5° Le chloralamide aceroit la secretion urinairc qui a osrille 
en moyenne e litre deux et trois litres et a me me une fois 
depasse quatre litres. 

fi° Le eliloralamide s cst montre tout a la fois un aecelera- 
teur et un tonique du comr. Hons son influenee le nomine des 
pulsations s'estaecru, ainsi quo ia tension artcrielle. 

7° Sous la dependence de cette suractivite imprimee a la 
circulation, il s'est produit une poussee congestive active 
vers les centres enc^phuliques. 

8° L’intensite de Faction physiologiquc lia pas toujours ete 
en raison directe des doses de chloralamide. 

M" L’action physiologiquc du chloralamide n’a pas paru coder 
a l’accoutumance ’ parfois elle a ete plus energique le second 
ou le trois ie me jour que le premier. 

II. — An point de vue therapeutique: 

1° Le chloralamide no produit guere le sommeil qti’une heurc 
on deux apres son administration. 

2° Dans 1‘insomiiie calme de la lypemanie, il a procure, a la 
seule dose de trois grammes, un sommeil regulier de six a 
huit heures, presque toujours eontimi, sans aeeoutumanee, ni 
indisposition quelconque an reveil, Toutefois, chez les lype- 
maniaques trades, la medication a ole de courte duree, car le 
sommeil nature! est vite reveuu eoiinne si le reinede cn avait 
hate le retour. 

3° Dans Fiiisniniiic agitee des vcsanics, manic cm lypema¬ 
nie, le chloralamide aux doses pniissers jnsqua six grammes 
et longtemps continuers a ete inefflcaec dans la proportion de 
74 %. 

4° Dans la folio vosamqne, menu; aux doses massives long- 
temps continuees. le chloralamide s'est toujours montre iriof- 
fensif. 

5® L'action hypnotique du chloralamide dans 1 insomnie agi* 
tee de ia folio vCsanique qui ne sc produit que dansla propor¬ 
tion dc 20 % , est en outre tres irreguliere ; le plus son vent 
une bonne unit a i*te interealco entre deux mauvaises ; nran- 
moins le sommeil produit est eontinu, sans interiuittences. 

6° L’accoutumance chez les vesaniques agites sensibles a 
Faction hypnotique du chloralamide s’est produite dans plus 
de la moitle des cas. Elle est apparue a des moments variables, 
cedait de suite a une augmentation des doses, mais pour repa¬ 
ra itre peu apres, sans obcir a des regies lixes. 
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7° Lnelion hypnotiquo du chloralamide ne persiste pasapres 
suppression. 

8 Le clilornlamide, ineine quand il fait dormir, n'a aucune 
action sue l'a citation diunie id qnand il u’amene pas le som¬ 
meil il n’attenue pas I'agitution nocturne. 

!)' [/actinn du chloralamide, dans 1’epilepsie a etc la memo 
quo dans la vesanie agitee. 

in 1 Dans la domence senile, quo l'insomnie fut calme ou. 
agitee, lo chlornlamide aux doses do trois et quatre grammes, 
a pinenre nn linn repos, regulier, presque toujours saiisiuter- 
mittence ni accoulumancr. Lc sommeil. naturol est, d'ailleurs, 
vite roveim, cnmine si le ndour enavait ete h&te par le remede, 
nonnn mi us, a cause do sun notion congestive, il faut rliez les 
vieillards le mauler avee ]>rudonce. 

ID 1 L’aetion liYpmiliqno du eldoralamidc, cliez les paralyses 
generaiix, s'est ninnifesteo dans la proportion do 85 %. Le 
soinineil produit a ete eontimi ; les invgiilarites out ete moins 
licensees et surtmit moins irequontes quo dans la vesanie ; 
1’accout liman ce a fait presque completemrnt defaut, mais la 
narcoso no survival! pas a la suppression. 

12° Les paralyses gem raux, memo ceux qui benefieiaient lo 

plllS (le f i 1 1 II tie || e< IIV Jltn >1 jq lie lilt c 1 1 1 o i\l1 a I 11 i de ll'oilt paSOflert 
do manifestations spoeiales traliissant line action du medica¬ 
ment. 

18“ Le cliloralamide. tout on p roc u rant du sommeil aux para¬ 
lyses geiieraux et en etant inollonsif on appnrcnee, a imprime 
une man-lie suraigue il la paralysie genera le, oar parmi 110 s 
malades trait&s, la proportion de cot to forme a ete do 00 %. 

l l u La marcho suraigue imprimee a la paralysie genorale 
par le cldoralamide pa rail avoir sa raison dans la con¬ 
gestion active des centres rneephaliques due a ^influence sur 
la circulation. 

lo" Kn resume, le chloralamido n’est a conseiller que dans 
l'insomnie online do la Ivpemanie pour laquollo nous avions 
d> ja un excellent remede, bion superieur: fopium. 
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BULLETIN MENSUEL 

DE LA 

CLINIQUE HYPNOTHfiRAPIQUE DE LA CHARITE 

Slut I Kill 


Pallr Ah oral. 


Malades anciennes. 

N° 24, Judith B., 21 ans. Hysterie-nevropathie, etai de paralysis 
des ex tr smites infir ieu res. 

Cette malade continue Ioujours a alter mieux; elle suit le traila¬ 
ment par les transferts qui lui font le plus grand bien. Elte in arc he 
beaucoup mieux. 

N° 17. luigdnie W., femine dechambre. Anesthesia de la sensibilite 
m usculaire. 

Dans le courant deco mois cctte jeune femme aeu quelques mo¬ 
ments oil sa sensibilite avait disparu de nouveau,ainsi quela sensa¬ 
tion de vie. Depuis 15 jours elle commence par reprendre le dess us 
et il est probable quo celte fois elle est bien guerie. 

N” 26. Leouie U., 34 ans. Hemiplegie gauche,Slrabisme stmultane. 

Celle malade continue a aller de mieux en mieux ; eL elle continue 
a faire regulierement des transferts qui lui font beaucoup de bien. 

N° 13. Alice F., 23 ans. Hyst6ro-epHepsie. 

Cette jeune filleaeu, dansle courant cte ce ;inois,plusieurs attaques 
qui out die assez fortes, mais qui, une fois finies, n’ont pas empdclie 
la malade d’aller et venir immddiatement aprds, ce qui change le ca- 
ractdre de la maladie qui la laissail auparavant pendant 2 ou 3 he arcs 
dansun etai d’abattement apres chaque crise.Elle continue son trai- 
tement par les transferts et la couronne d’aimant. 

Malades nouvelles du service. 

{IIBUX CAS 03 QuArISON RAHDE 1‘AR. LES Miaoms ROTATIFS). 

N° 4. Adrienne II., 49 ans, domestiaue, ancieone infirmiere. Para¬ 
lysis des extremites infer ten res, tremblement de tout le corps. 

Aucun antecedent hdrdditaire. 

litant jeune, la malade etait sc.rofuleuse. A 10 ans elle a recu le 
choc d ; un timon dansle cote droit, puis elle a fait une chute qui lu 
out occasioned de vives douleurs dans le c6td et dans les reins et 
dont elle s'est ressentie longtemps. 

A27 ans elle aeu la variole, en mfime temps beaucoup de mauxde 
tdte et de gorge. 

Jusqu’a 31 ans, cllefut assez bien portante. A ce moment,& la suite 
d'unc emotion tres violentc, elle cut la suppression de ses regies, 
qui provoqua un lupus de la face, l'uis une bronehite et une pucu- 
monie l'annde derniere. 

Entrde a I’hopital, on lui fit prendre des douches i'roides; d la suite 
elle devint paralysee des deux jambes, ce qui dura un mois. C’est 
dans cet etat d impotence complete qu‘elle vint dans le service de 
If. Luys. 

Elle ne pouvait faire aucun mouvement. On a etc oblige de la 
porter pour la mctlre en traitement dans le Jaboratoire. 

On la mit en presence d’un miroir rotatifet au bout de 8 a 10 
seances de fascination simple, sans sommeit, die comment a a recu- 
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purer la faculte de marcher et linalemenl aujourd'hui,fin mai, ellea 
complfctement r^cup<5re scs faeult^s motrices. 

C'est uu cas ires curieux, en ce sens que cede raalade allait 6lrc 
proposes pour une maison d’incurables. 

3 C CAS. 

N° 17. Jeanne G,, 17 ans, lingere. Choree (GU6rison rapide). 

Sa m&re est morte d une bronchite ehroniqne, son p6re est bien 
portant. 

Cette jeune fillen’a jamais malade 6tant jeune.Elle a Hi rtglee 
a Hi ans, r^gulierement, pendant4 mois, puis suppression depuis. II 
y a six mois, a la suite d’une pour, die commenca par resseiitir des 
tremblements nerveux qui la prenaient par seeousses. Petit a petit 
elle out des voinissemcuts ehoreifonnes qui alloreut toujours en aug- 
mentant; il lui etait impossible de roster on place. Elio no pouvait 
manger seule. 

i,e 3 mai elle est entree dans le service. A ce moment on avail tout 
lemal possible a la faire sc tenir tranquillc. 

Oil fut oblige, dans plusieurs occasions, de Ini me tire la camisole 
pour eviter qu’elte ne se fassc du mid. En ret 6tat on ia fit mettre 
devant unmiroLr rotatif. Des les premieres seances elle s’eudormit, 
Au bout de lb stances elle allait tout a fait bicn et depuis sa gueri- 
son s’csl maintenuc. 


Sallf. Louis (homines). 

Malades anciens. 

K° 35. Louis G.j 34 ans. Atrophic des muscles sacro-lombaires, 

Ce malade continue toujours a niter de mieuxen mieux. Lestrem- 
blemcnts diminuent toujours et il marche plus fadlement. 

N° 36. Henri 0. Contracture des extremitis infer leu res, <f origine 
traumatique. 

Ce malade est toujours dans le mfnne 6tat. 

#i 

M° 3. Louis T m 30 ans. Antique d'epilepsie. 

Ce malade a encore eu plusieurs attaques dans le eourant dc ce 
mois, inais elles sont moins longues. 11 va commencer par 1'aire des 
transfer ts. 

Malades nouveaux du service. 

N° 34. Jules I)., 40 ans. Pei Litre en bit Linen t. Paralysis saturnine 
du c6te droit. 

Son p&reest mort luberculeux. 

Sa mere d’une affection de emur. 

A 31 ans, it a eu la fi&vrc typhoi‘de. 

Il aeu plusieurs ecoulements urethraux pendant son service mili- 
taire. Depuis qu'il en estrevenu et qu il travaillc de son metier dc 
peintre en bailment il a eu quatre fois des coliques de plomb. 

Il y a quatre mois il est tombe sans connaissance. 

Ilaressenli de suite une faiblesse dans tout le cbt4 droit. II 4prou- 
va de la difficult^ 4 parler el a marcher. 

11 a perdu beaucoup de force. 

11 dipime au dynanometre 35 kilos depression4 gauche et 12 kilos 
k droite. 

On Pa soumis aux transferts qui commenccnl a rameilorer ua peu. 
Il va continuer son traitement. 

N° 20. Henri B., 16 ans. At tuque d’hysterie. 

Sou piire est nerveux et cardiaque. 

Sa mfere est Idea portante. 

Ce jeune bomine n’a jamais ete malade etaut plus jeune. 












192 


ANN ALES hE PSYCHIATRIE ET D’lIYPNGLOGFE 


II v a ipiatre mois pour la premiere fois, en iravaillant, il est tombe 
sans connaissance. 

II s'est d6batlu. Une autre fois il s'est mordu la langue. Bans deux 
autres crises il ne s'est pas mordu la langue. 

La premiere et la seconde attaque duient une heure, les deux au- 
tros une demi-heure. 

11 a deja pris du bromure. 

11 donne an dy nanometre 30 kilos de press ion a droitc et 25 kilos 
a gauche. 

Il a eu uno attaque 1c lendemain du jour oil il est enire dans le 
service. 

On va le soumeitre aux tran&ferts et it l'action du miroir. 

Malades nouveau*, 

M. G., 55 ans. Ataxie et vertiges. 

Il y a 7 ans, pour la premiere I'ois, sans avoir jamais ei6 m a lade, il 
resscniit tie vives douleurs dans les reins, en mcrue temps que des 
mans de tele. A cc moment il out les fievres iutermittentes a .Mont¬ 
pellier. 

Pcu a pen les douleurs devinrenf. ires fortes, et il eprouva bienldt 
de la difficulie a marcher. Quand il se irouve fur une route, il sc 
figure qu’une personae le tixe et ii cetle idee il est pris de treinble- 
ments. 

Toute la volenti; qu’il met a vaincro cette idee ne lui reussit pas. 

II a essaye de tons les traitemenls usuels et aucuns n’ont agi. 

Depuis tjuelque temps qu’il vienl dans le service, it est sounds a 
l’action desmiroirs et du transferl. 

Il commence a eprouver du soulagemeiit. 11 va continuer son 
trai lenient. 

Cyril le Y,, 60 ans, correcteur dimprimerie. Neurasthenic. 

if y a 0 ans,pour-la premiere fois, sans avoir jamais etc malade. il 
eprouva a la suited’un travail quclconque, desdouleurs dans le cer- 
veau. 11 lui est parlors impossible d’ecriro, de lire, d’entendrc causer. 

Quand il raarrhoun quart d’heure i! est oblige tie sarreier, car son 
cerveau se fatigue. Par moments il 6prouve des douleurs en ceinturc 
et dans les reins. A part cela il se porle tres bien et ne soulTre pas 
du tout. 

11 va eHrc sounds a fact ion du miroir. 

Edouard L.. 59 ans, Gravetir. Douleurs sciatiques dans Li jambe 
gauche et douleurs dam hi iete avec vertices. 

Jusqu’a l'Age de 39 ans, ee malade n’a jamais rien eu. A cettcepo- 
que il eut un chancre imiure qiti duraqunique temps. 

Pen apres >1 ressentit de vives douleurs dans I’estomac et dans la 
tfite, ainsi que des vertiges, qui le firent bcaucoupsouflrir. Depuis 
pres de deux ans, il ressent des 61a u cements nerveux dans tons les 
membres. 

Bans la jambe gancbe, principalement, les douleurs sont ties for¬ 
tes. les verliges soul de plusen plus frequents. 

11 s’est soigne jusq n’a tors sans resultat aver du bromure. Il vient 
depuis quelque temps dans le service et il va £tro soumis a un regi¬ 
me apres avoir fait quelqucs transferts qui n’ont pas donne de resul- 
tat tres net. 

Consultation externe. 

SophieS., 59ans. Accidents eerebr.itix. Blepharospasms. 

Cette malade continue toujours i aller mieux. Kile est toujour.? 
plus mat l res se cle ses paupieres qui ne s'abaissent pas aidant lors- 
qu'elle inarche. Elle continue toujours son traiternent par le transferl. 


Clcrinotlt (Qiscj* Imprimcric Daix FrcrcB- 




















ANNALES 
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ET 
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LA 

DANS LA THERAPEUTIQUE DES NEVROSES 



AC COIVI 111-: AXIS 

Par le D r Collineau. 


En ees derniferes anuses, on a rajeuni une pratique elii- 
rurgicale donl lorigino rcmonle uux ages les plus recules. 

Tradilionnellement reserve, depute pres dim siecle, 
clepuis les Iravauxde Desault eldeMalgaigne, nolamment, an 
Irailement des Iraumatismes, d'observaiion, d'aillours assez 
rare, 1’emploi de la trepanation tend, do nos jours a se 
generalise!’, a tenir compte, et des perlectionnements 
r^cents appoi’tds aux precedes operatoires, et de la precision 
acquisr par les notions en cours aulant sur la topographic de 
lencepliale que sur les localisations de ses fond ions,— as en 
reterer, surtout, aux derniers resultals oldenus, on esl 
lento de regarder la IhorapeuLiqucdeeerluines affections psy- 
cho-c6r£braIes comm e a la veille d’etre do tees dun inoven 

«r 

d'action a la fois nouveau et puissant. 

En Angleterro, on la trepanation eontre Pfipilepsie compte 
d'assez nombreux partisans, les premieres tentalives pour- 
taut nV-laiojil pas encourage antes. Ainsi, sur un malade. 
a lie ini d'epilepsic de cause Iraumatique fcoup de pied de 
cheval au vertex) et chez lequel la percussion permettait de 

AN’S. I>K PSVCHUTllIE. 13 
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delimiter avee rigueur sur la ligne mediane dr la voute 
eranienne une zone douloureuse inesurant un police et demi 
de diambtre, Lees et Page, ayant cru devoir recourir a la 
trepanation, eurent a faire les dbcevantes consultations que 
voict : 

Integrity des membranes dbnudyes, aitisi que de lecorce 
cerbbrale sous-jaccnte ; reapparition, uprbs quelquos jours 
d'accalmie, lies altaques avee aggravation progressive d’in¬ 
tensity dans les phynombnes convulsifs ; btal de mal qui 
emporta le malade. A ruutopsio, outre une degencrescence, 
graisseuse du cceur et du foie, presence dun osteophyte 
inira-cranien an niveau du sinus longitudinal et a gauche 
de la ligne mbdiane. Cecr se passuit en avril 1889 (1). 

Presqu’a la mime date,en mai, entrait, a I’hopttal Saint- 
Sauveur, de Lille (2), uu limiiiin' ;ige dc 29 ans qui, a la suite 
de deux chocs violents a la LOte, avail bib pris dr cephalalgia 
d’abord, puis bientot d’allaques d'epilcpsie Jacksonnienne : 
vertigo, perte de connaissance, rigid ile convulsive des mcm- 
bres supbrieur et inferieur gaudies, suivic de secousscs 
brusques et brbves et de mouvements dysordonnysdesdoigts. 
Comme trouliles transiloires, commc troubles permanents : 
ebphalalgie pongitive avee exacerbation le soir, aflVetant uu 
siege toujours le indue cl nettement dblimite, affaiblisse- 
ment de la motility du cote gauche, exugeration des 
ry flexes. 

Aprbs avoir determine le siege precis dc la lesion cere- 
bralequ’ils jugeaient exisler, llrulaut et Itaude praliquereiit 
la trepanation, Mise h nu, la dure-mb re prysentait des amin- 
cisscments, des brail lures, des onvertures multiples don- 
nan l issue a de pelites masses d un rouge brim. Jncisbe, elle 
Hvra passage it une masse cotnposbe «< d’un lissu mou, hour- 
gconnant, tomenteux, riche en vaisseaux, el prbsentant uue 
coloration d’un brun fancy ». Le fongus, qui inleressait la 
pie-mbre et les couches superliciidJen de lecorce cerebrate, 
fut, par voie de railage, extirpe en Inlalile. En dbpit des 
so ins consbculifs, Petal du inalade ne til que s'agg raver, el 

(1) Voir Reoue gindrale de clinigue et de iMrapeutiq uc, |>- 314, ISSP, 
Paris. 

(2) Brulaul et Bautle, Trepanation apropos dun cas d'epilepsie Jark- 
sonnionne. Bulleliii medical du Nord, mnueros du 14 el du 2S fevrier 101*0. 
Lille. 
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an bout dc scjj t jours die soull’ranccs, il succuinlmit dans lc 
marasmc. 

L'autopsie moutra quo riidmispliorc gauche etait complfe- 
tement delruit dans Lou to IVtemluc tie la region bordunl 
de chaque cold le si I Ion do Rolando. 

1* autre part, et prosquo simiiltanement encore, on mars 
1889, Bendandi etBosclii(l, publiuienl mi cxemplo de Ire- 
punation praliqu£c sur un dpilcptique, et, cello i'ois, eon- 
ronnde de succds. 

Le cas, de prime abord, etait pourtaat bion loin de sc 
presenter sous un jour favorable. II s'ugissuil d un lioinmc 
de vingtdiuit ans, sujet a des altaques dpiieptiformes dcpuis 
sa dix-huifieme annee et qui, dcpuis un an, avail quotidien- 
nemenl deux acees. Hu oulre, a la longue, il etait deveuu 
liemiplegique ; les muscles' du bras droit et ceux du menu* 
eVdr de la face rostaienl contractures. LTorigine du mal 
remontait k l'enfance ; c’etail un traumalisme. 

La trepanation lul praliquee au niveau du centre moteur 
gauche. Uue incision cmciale ex pi ora trice dc truis centime¬ 
tres dans la masse cerebrate, en denola l etal indure. Lcs 
suites dc 1‘operation lurcnl d'unc absolue simplicite. Les 
altaques cesserent, riiemiplegie diminua el deux mois plus 
bird, lc malade pouvait ecrire et utilement sc servir de la 
main droite. 

lleurcux ici, malheureux la, on ne tarda pas a voir 
se succeder des fails analogues. LMloignement t[tie cau- 
saienl ceux-ci, paralysa l'entliousiasme qu’auiait pu 
exciter eeux-la. On ne les accueillil en genera! qu'avec 
delianco ; el la remartpie d'Axenfeldel Liueliard Tmile des 
n&m'Qses) etait dans plus d une bouelie : « L'epilopsie csl 
une uevrose conlre laquelle on a vu loul reussir et Lout 
tfehouer. » 

Malgrd tout, il se trouva des ctiniciens assez perseverauts 
pour ne point desesperer. Au contra ire, il en fill tpii s'in- 
gdnierent a preciser les conditions de la m(Rhode curative, et 
qui, loin de se laissoraballre par lour demi-succfes, trouve- 
reut dans ees resulLils purtiels, de ijuoi fortilier leur har- 
diesse. 


(1) Bexulaudi cl Boschi, Society niedico-ckirurgkale c/i* 
du 2i mars 


ne, scunce 
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Aii congr&s de medecine internationalc do Berlin, on 
1890, le prolesseur Horsley, lie Londres, rapporte avoir, dans 
un oas d’alhetose, excise la region de l'ecorce rdpondanl 
au membro dans lcquel ies symptOmes prodommaienL. « 11 
so produisit settlement, dit-il, de l’amdlioration, etsij'ai un 
regret, c'csl de n’avoir pas agi plus largement. » 

Cette amide nienie. au emigres fningats tie chirurgie, dans 
la stance du mardi malin 31 mars, par la voixde Uovgo, son 
assistant, llorsloy expose avec une rare precision de details, 
la technique operaloire des proeddes de trepanation applique- 
a 1 intervention dans l'dpilepsic locale et dans les lurncurs. 

Alin de justifier des tentatives non moins audacieuses le 
dodour Burekhart, de son cm Id, s'dtait, it Berlin, appuye sur 
celte ihdoric des troubles psychiques : chaque fonction, selon 
lui, tant dans 1'ordre physique que dans l orilre intellectuel, a 
son centre special. Los psychoses, par consequent, no tion- 
nent pas ii des lesions diffuses, mais a des lesions on foyers 
plus on moins circonscrits, plus on moins nombreiix (1). 

II rdsulte de la, a ses vcu.x, line formelle indication : 

(Jr 

colic d'enlevor Ies fragment de l'ecorce qui pouvonf fetre 
coiisideres commo Ies points de depart dos troubles psychi¬ 
ques et de detrnire Ies fibres d‘association dont 1* existence 
est la condition des manifestations palhologiqucs. Des six 
malades opores par Itmvkharl —sujets achacun desquels 
il avail die enleve sur Ies regions cerebrates qui paraissaieut 
en cause, des bandes d'ocorcclarges de trois centimetres sur 
cinq et six centimetres de longueur—de cos six malades 
(femmes il on est Imis qui, impulsive? et dange reuses avail I 
I'opbralion, soul doyennes, onsuite, relativomonl tranquilles. 

Sous l egide do semblables doctrines, le champ duplica¬ 
tion du precede esl d une cxtcnsihiliM, on en eonviendra, 
fort aisee. Aussi lesclioses nedevaient-elles pasen rester ia. 

Au congrfcs de chirurgie de 1’uris (1890:. le professeur 
Laniielongue.faisaitpart doses ideossm 1 la craniolomie chess 
les microcdphales, les enfants arrierds et les jeunes sujets 
presentanl, avec on sans crises epilcpliqnes, lies troubles 

(]) Voir Revue d'Si/pnologie t page 303, Excision dc lecorcc c6rcbralo 
conmie traitement cliiriirgical tics psychoses. 
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divers d'origino cerehrale. — Tout cn reconnaissant qu'en 
Ihesvgriieralo, revolution mtnienno osl sous la dependance 
de revolution eneephalique, la marc ho anormale, ptvcipitde 
de la synostose el lasoudure pn'inahinV des suturessont, cn 
nombre de cas, su seep titles d'opposer au dSveipppeinent 
graduel et progressif ultdrieur de la masse c^rtSbrale, un 
obstacle infranchissable. 

Or,si la microcdphaUe, proprcmcnl dib\ cst, cn unc foule 
de c ir cons tan ees, la consequence du ddfaut d’activitd evo- 
lulive donl sold frappes les centres nervonx, cn certains 
aulres, KarrCd <le ddvelopprment estdu a 1'obslruiTion meca- 
nique. Ou’alors la mim>c<?|)hulio s'accompagnc, ou non, 
d’hydropisie vcntriculairc, d'livporostoses. de pachymd- 
ningites locales, Oil d'aulres lesions jnsliciables, a tout 
prendre, de Tintcrvention ehirurgicale, lo fond du tableau 
nVsl pas change, II faul, en ecarlanl Pobstacle, mol Ire ler- 
me a la compression alin de pormottre a revolution physio- 
logiquo de reprenitre son cones interrompu. Telle est la 
pens6e mallressede son argumentation. 

A ci* propos, les docteurs Girard (de Grenoble), Jeannel 
!e Ion louse , I hire t (do Lille 1 , I)oyen(de Reims), Michaux, 
Uoynier, I’irquo,Th. Anger (de Paris ,apportoront en favour 
de la trepanation, conlrc toute nne so lie d'affections psy¬ 
cho-cere b rales, Ic tnluit de leur experience pcrsonncUe. 

Pour Girard, c'esl d une epilepsie essentiolle avec ten¬ 
dances lyp&naniaques el impulsions au suicide remontant a 
quin/e ans do date qu’il s agit. 

A rage do 29 ans, la malado se logo line balle de revol¬ 
ver dans 3a tele. L'arme a ole dirigee contre la region tem¬ 
porals. La pJaie est p^ndtrante. Le projectile on occupc le 
iond. Par snn i-lmit orifice s dcoule le liquule cephalo-ruclii- 
dicn. La blessee osl dans un comaprofond. 

Le jour memo de lit trepanation et do Pextraction de la 
balle, le coma oesso. El puis, les [impulsions au suicide s‘e- 
vanouissont, les vertiges epilopliquesse font de plus en plus 
rares, les fonctions catarndniales, jusquaiors d une irregu¬ 
larity extreme, s’accomplissent avec une pdriodicile irre- 
prochable ol enlin cinq mois se passent sans qu’une seule 
grande attaqiic epileptique soit venue trouble!* le calme 
inaccoutnme. « Par quel niccanismo cello trepanation pra- 
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tiqu^n pour traumatismo a-t-cllc pu guerir rdpilopsio? bp 
demand© Girard, cl prudomment, il rdpond : « II esl bien 
dillicilo ilc !c dire. »> II rosin a suvoir, on [mil dial do cause, 
si la guorison. se main (lend ra. 

I n cas relate par Jeanne! monlri' jusqu’4 quo! point, on 
parei lie mati&re, la reserve est do rigucur. 

Icopand pour une ©pilepsie Jaeksonnienne avec aphasia 
consecutive a uno allaqne dapoploxie ct duo, scion (oulo 
apparonce, a la presence d'un raillol organise ; debarrasst?, 
grace ii l’operalion, d ime masse violate, mollasse, sc pro- 
longoanl dans la substance cerebral© ct sitin'© sous la dure* 
merd an niveau du silIon dc Itolando, le malade (homnie de 
32 nns) gui5riI Lieu du traumatism© chirurgical, mais n'en 
rcsla pas moins sujet a dos crises cpilcplilormes sc reuouvo¬ 
lant Ions les douze aquinze jours. 

Violemment projet© hors do sa voilure, un honime vi- 
goureux fjiii, les jours suivants, avail pu continuer sosoecu- 
palions, esl pris de eephalalgie, puis d'aphasie motriee 
complole. Kneore que la lucidite do 1'inlelligence soit com- 
plele, id qu’il n’y ait a reiever ni edeitd ni surdite vcrhales, 
il esl dans I'incapacile absolue do dire un mol. Ayanl diag- 
nosliqud un epanclienmnl sanguin emnprimanl la Iroisidmo 
circonvolution frontal© et les regions motrices voisines, 
l)ui'dt applique uuo couronnc dc trepan, ct. debarrassc son 
malade d’un caillot Ires adherent, noirutre, retract©. Non 
seiilcment les suites de (operation furent d une simplicity 
extreme; raais mi bout d’une di/.aine dc jours, l'aphasie 
avail disparn el le malade recouvrd la parole do la fa eon la 
plus complete. II mourut quelque temps aprfts a la suite 
d'exces de boisson. 

Ivrognerie, absinthisme, ivresse, apoplexip, hemiplegic 
facia I e gauche et paralysic du membre Ihoracique, puispel- 
vicn droit, convulsions dpilepli formes d’abord limitees 
aux rdgions paralysees, puis gdndralisees, puis subinlranles. 
Diagnostic: Apoplexi© meningde ; Trepanation. Issue de 
caillots noiralres volumineux, amelioration rapide. Disputa¬ 
tion cn IVspace d’un mois dela plupartdes dcsordres. Persis- 
lance d une eertaino difficult^ dc la parole et d'un pen de 
faiblesso du bras droit ; tel esl, cn lermes sommaires, le fait 
a l'appui de Pin fervent ion clnrurgicale, rapporte par Michaux. 
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Doyen cn cite un dans loquol (operation a fourni un rdsul- 
tat auasi Bfiduisant quo remarquable. En substance* le voi- 
ci: il a trail a un jeune Homme do seize ans. A parlir do la 
septitme annre, affaiblissement des facultes intollocluelles* 
puis successivemenl epilepsie, hemiplegic du cold gauclio, 
abolition do la vision du cub' droit, lissure cr&nienne diffuse 
a la region temporale du m&me cole. Diagnostic : Tumour 
prohahleinenlkystique. Trepanation: miseanu d un kysto 
intra~cerebral contenant plus d'un tiers do litre d'un liquido 
albumi&eux. En l’espacr do deux mois, guurison compl&te. 
Persistance do la gu<5rison dopuis deux ans. 

Celui quYvoque a son tour Iteynier a trail a un enfant do 
qualor/.oans, attaint, dopuis huil mois d'epilepsie .lackson- 
nii'imo el, dopuis I'&gcdc cinq ans. siijoi a des determina¬ 
tions ndvropathiques bizarres; picotements des muqueuses 
faciales, hypei^cirStion si aery male el pituiiaire. Sur le diag¬ 
nostic d'epilepsie s&nsUiVO-moifHce avoc probald life dune 
lesion do la parlie moyenne H infer!cure des circonvolu¬ 
tions rolaintiques, porle par Charcot, et apres I'emploi sans 
effet de l’iodure et du bromure do potassium, on so decide 
a la trepanation. L’operalioii conduit a la ddcouverte d’unc 
lumeur grisalre, d'apparonce kystique, immddiatamoiit 
appliqude contreles eirconvolutions. Celailun gliomekysli- 
que. L’exlirpation enful laboriouse. Ii fallut s'y re prendre A 
plusimirs bus. Brel’, lenbml guerit des suites de F operation 
et la disparition des troubles epileptiformes en tut le rdsultat 
ddfinitif. 

Pour Picque, do meme quo pour Girard, c ost d ime plaie 
ptMielrunie du crane par arnie a feu qu'il relourne. I «a com¬ 
plication, ici, consisle en un abces intra-cerebral. Le sujet 
esl une jeune Rile de dix-ncuf ans. L’arme, un revolver. Le 
coup a vise la region IVonlale. il s'en est suivi un 6tat de 
comaturo qui n'a cede qu'au bout de cinq jours, etle recoil - 
vrement. absolu dr* laciilies inlelloctuolles a coincide avoc 
sa disparition. Soule subsisle, a droite, uni 1 opini&tre lieini- 
erftnie. La trepanation pratiquee ala region frontale donne, 
sans qu'il soil possible de proeddera 1('Nfraction dclaballe, 
L-in- a un Ibd dc pus. La giii'ri-nn till complrl" H pen apres, 
sans obnubilation aucune de ses facultes intellectuellos, 
la malade reprenait son cours d'exislencc accoulnnte. 
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t il. Anger relala le cas suivant : une fillelte do hull ans 
avail commence, a parlir du dix-liuiliome mois do sa vie, a 
mnnifester ties troubles do 1'intelligence avec crises con¬ 
vulsive* rmjiicnle* <|iit i'ii lirenl une arrierie dans toute 
l ii ere [ 1 1 i > a i In uml. • 11 1 ; d; 111 f r i < I \ instances de hi famille. (lit 

Anger, j’appliquai une couronnc de trepan an niveau de la 
suture lumbdoide, Le cerveau parairsait a I'etroit dans la 
bolte osseme, J’agrandis I'ouverture, puis sutural la pcau, 
Les suites de I’opdration furent d une simplicity extreme. 

Lesfacultds intellectuclles sc sont pen a pen deyeloppdes 
dune facon remarquable. La pensile esl de venue pi ns libre, 
plus distraite. Actuellenient , on espere faire de cette idiote 
une enfant ordinaire. A i'ecole on a constate ses progr&s. » 

Tclles soul les particular!Ids. L etude de la question, 
assurement. est encore fort incomplete. Le mieux pour par- 
venira elimincr les nombreuses inconnues qui i’obscurcis- 
sent est de l a border obj ectiveraent, faits en mains. Ceux 
qui viennenl d'etre rappelds mdritent consideration. Hien no 
sera it plus facile que d en grouper autour beaueoup d'aii- 


ties. 

Dans un travail public en 1889^ sous le titre de : La tre¬ 
panation dans 1'epilepsie, Dumas (1) rassembleune sdrie de 
vingt-trois observations qui se peuvent decomposer comme 
suit : 


]" Trauma tisme ancien ou recent. — Epilepsie. . 
Trepanation, — Luerison... 

— — Eersistance ties accidents. 

2° Traumatismc rdeenf.—Vertiges, cephalalgia.;,. 

Trepanation. — Amelioration..... 

3° Epilepsie essentielle... 

Ablation partielle de substance cerebralr. — 

Amelioration... 

4° Epilepsie essentielle..... 

Trepanation. — Amelioration. 

— — Persistence tics accidents.... 

5° Epilepsie Jacksonnienne. 

Trepanation. — Amelioration.... 


10 cas. 

8 — 

9 _ 

9 _ 


9 


1 


1 

4 



I 

] 


(1) Dumas, De la Trepanation dans I'epilepsie, TJi, n° 323, 18>9, 
Pa: is. 

















LA TREPANATION 

6° Epilepsic datant de l'enfance.. 1 

Trepanation. — Persistence des accidents. I — 

7° Tumear cdrebrale.... 1 — 

Trepanation. — Gudrison.,. 1 — 

8° ilyperostose. 1 — 

Ablation. — Anxdlioration.1 — 

*J® Hemorrhagic cel ebrate. — Acccscpileptifornics 1 — 

Trepanation. —Gudrison.. 1 — 

]U° Yertigcs, cdphalalgie, bruisseraents.... 1 — 

Trdpanation. — Amelioration... I — 

« II a did pubtid dcpuis quelque temps, ajoute Dumas 
(p.78), denombreuses observations de trepanation dans 1’epi- 
lepsie symptomaliquc. .Nous ne pouvons les rapporter toules 
et nous nous contentions de les signaler. 

« Briggs a pratique trente I'ois cette operation. Le rdsul- 
tat a eld do vingt-six gudrisons, Irois ameliorations, line 
mort. 

« Horsley a, de son cold, trdpand de nombreux maladcs ; 
mais les observations n’ont pas encore did publides inextenso. 

« Algeri a eu un beau sums rlu*/ un jeune hommc 
alleint de crises dpilepliformes, consequence d un trauma- 
tisme : 1'opdmlion, faile une annde apres l'aceidenl, permit 
de releviT un fragment osseux enfoncr dans le cervoau cl 
tit complement cesser ses altaques.» 

Les deux premiers cliapUres de son memoire sont consa- 
crds, l un a un exposd succinct, mais precis, des connais- 
sances acquiscs a la science sur les localisations cerebrates, 
1’autrek une etude minutieusc du manuel operatoire. Loin 
d’etre un hors-d'oeuvre, les considdrations de cette nature 
soul poumies, au con.traire, d un puissant iuldret. La, peut- 
etre, et non ailleurs, osl le no;ud de la question. La lecture 
attentive des observations cliniijues qui precedent ne sug- 
gdre-t-elle pas, en effet, cette rdtlexion, e'est qu’en pared le 
occurence, la precision du diagnostic et la surele d'execu¬ 
tion dominent tout ? Et ne serait-ce point cette pensde qui 
a incite Paul Poirier T) a la redaction d un memoire de 
publication toulo reeenle et dans lequel une ties large place 

(1) Paul Poirier, Topographie craniQ-envepkaliqa?.^ TnSpanaiion, 1891 
Paris. 
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est rdsorvdoa l'etudo do la topographic cranio-encephalique 
d’uno j»ai*l et dc 1’aulre & I’cxpose critique des precedes 
optfratoircs do Irepanutinii dans I os cireonslanros delrnui- 
ru'os nil l'intervention chiiwgieaie devient une indication 
formed e ? 

Enhardi par l’innneuile plus mdle qu’appnrenle do l’opd- 
ration, surtout lorsqu’on observe les r&gles qii’iniposont los 
porfeelionnomonls nppnrles do nos jours dans In uiamud 
opdraloiro ot quo l'nn sail faire nppcl a I'anlisepsio, romnin 
Oilmen I preponderant do succes,il sc demande si le moment 
n'est pasvonu do repreudre les tontalivos do run- radicalo de 
cert nines formes d’hydroc^ph alie. « La ponetion duccrveau, 
dil a cotegard l*oirior(l), coinplo eopondant quolquos succes, 
si l’nn reflecliil quo I’opera I ion elail autrefois mal regleo. 
quelle otail faito un peu ii l'avougle, on percant prosqu’au 
hasard par uno fontanello un par uno suture ; quo lcchirur- 
gion craignan! a bon droil do determiner uno inflammation 
(re qu il n'evilail pas toujours) no pouvait assurer un drai¬ 
nage regulier, mais dtait oblige de proeeder par ponctions 
suecossivos, et quo dans dos conditions aussi defccUicuses, 
des succes certains onl 6t6 enregistrds, n’est-on pas an droit 
d’esperer que le noinbre des succOs augmeiitera 1 orsque, par 
une nperalinn him regb'e, dopOUrVUO par I’anlisepsie deloul 
danger, le ehinirgien pourra assurer 1'iVoulement graduel, 
melhodique dii liquide repandu a la surface du cerveau ou 
dans rintericur de l'organc ? 

« La tentative, conclut-il, me paraiI innocontoet autori- 
see par la gravile memo de l'aflection qu’elle cherclio a 
combat Ire. » 

Yoila Fdtat de la science sur le sujet. 

En presence des constatalions irre I u tables et des rechcr- 
clies approfondies qui soul, a rheuro actuelle, fail accompli, 
il parail hors do contcste que, par mi les questions a l’or- 
dre du jour on psychiatric, la trepanation, on tant qu’agenl 
curat if dune sdrio d affections psyclio-ce re b rales, nolle - 
ment delemiinee, est digne do prendre rang. 

(/I suivre.) 


(l)l’. Poirier, ?oeo ritato, p. 61 
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ET TUBERCULOSE PULMONAIRE, 

Par It 1 D r M. Ivlippel, 

Chef do Laboratoire do la Faculty tie medecine. 

Los mi tours qui so soul oceupds de la paralysio gene rale 
n’ont pas tenu comp to do la phthisic. La I uberculose pul- 
mnuairc no ligun* guero dans 1'eliolt• iL- Im mnladic. On 
s’acQorde a reeonnaitre quo cello affection est rare ohez los 
paralyliques gdndraux, met tan t en regard do ce qui est ici 
l’exception, la frequence Ires grande do la memo maladic 
an coursds la melancolie, 

Dans collo-ci, cornme d’aillours dans la paralysio gdnd- 
ralo, los lesions dos poumons soul regardecs cnmrac socon- 
daires, appeldes par la ddnutrition d’un organisme qui 
do vi oil I predispose a une complication qui esl volonlins 
engendree par toules los ddchdancos organiques. 

La shitistiquo laite jmrBergonicr ddmonlro la l uberculose 
despoumons 36 fois sur cenl dans la melancolie el deux fois 
sur cent dans la paralysio gcneralm II rdsulte de la quo les 
paralyliques gCndvaux semblent peu predisposes a la lubor- 
culoso, rlanl donndo la frequence deco tie maladie. 


Do noire cold, nous avons ou l’occasion d observer la 
tubcrculose cliez des paralyliques gdndraux et nous nous 
proposons ici, cn rdunissant nos observations, d" essayor de 
degager rensoignenient qu'olles [loiivcnlcompoi'lci' lone bant 
les rapports des deux affections, los liens qui les unissenl, 
la manidre d<uil olios s’inlluencent reciproqueracnt dans 
lour marche clinique, de discuter la priority dans I'unc ou 
1" autre el devoir si dans dos cas, deja rostreints a priori, la 
tubcrculose clmmique no pourrait pas jouer ici un role 
dtiologique. 

Enonccr purement o( simp lemon t lo rdsultat de noire 
statist ique no ddmonlrerail rien : il faul analyser les fails. 

Nous avons vu quo la statistique procedente ddmontrail 
la raretd do la iuberculose pulmonaire dans la paralysio 
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gen^rale et secondement quVlle sc dbvoloppail sou vent an 
cours tie la melancolie. 

Nous ferons I’emarquer que, s'il s'agil d une lesion se- 
condairc, la tuberculose ne pent guore compter an poinl de 
vue etiologique. Mais il n’en est j'icn : i! semble, an con- 
traire, que dans des cas ou I on observe la double coinci¬ 
dence la phtisic ne soil pas secondaire dans la paralvsie 
gdndrale, justnmont par ce fait que les malades y sont fort 
pen predisposes ; 

D’ou, dans les cas si restreints quils soient, on l'on tronve 
la lesion tlioracique, son rule dtiologique n’en apparait que 
plus net. 

On s’explique Ires facilement ponrquoi nn paralytique ne 
devient pas tuberculeux au cours de son affection c^rdbrale, 
celle-ci dans la majority des cas ayant unc evolution trop 
rapide, luant souvenl en un ou deux ans. Dans ces condi¬ 
tions les malades erliappcnt a unc complication qui trap pc 
d une faeon si tVequente d autres malades alleints de mye¬ 
lopathies chroniques de longue duree on de maladies men- 
tales, comme la melancolie, donl revolution est si Sente. 

Revenant encore a La statistiquc precedonte, nous ferons 
remarquer quo Inn des points les plus sail Ian ts de nos ob¬ 
servations est la lalence de la tuberculose pulmonaire des 
paralyliques grneraiix, a lei point quo I'altention n’elant 
pas attiree du cfite des poumons, ce n’est que par ha sard 
ou averti par certaines lignes qu’on en lormule le diagnos¬ 
tic, 

D'ou la uecossite d’examens cliniques systematiquos ou 
de statistiques fondees par des autopsies. 

La forme de tuberculose qui nous a paru propre a f’avori- 
ser la paralvsie gene rale est en ell el une forme clinique el 
anatomique a caracteres un pen speciaux, a evolution 
sourde et latente, Ce n’est poinl la forme commune. Kt 
chacun sait que les hupilaux sont rcmplis de tuberculeux 
(jui men rent sans avoir jamais present/* le mould re signc de 
paralvsie gdndrale. 

D ailleurs, les phtisiques, memo dans la forme chronique, 
meurent rapidement. Si la syphilis, cause predisposante cer- 
taine et peut-fctre efliciente luait en deux ou trois ans, elle 
ne compterait a son actif aucun paralytique general. II 
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semble en effot que, pour eette maladie, comme pour la 
luberm lose, ce no suit qu a la longue et plutol [iar les tra¬ 
pes qu'elle laisse dans l’organisme que par ses pheuomc- 
nes not lenient speciii<[ues, qu'elle puisse favoriser I’eclo- 
sion de la paralysie generale. 

Sur cinquante et une autopsies faites a 1'hOpital Saintc- 
Atine, nous avons trouves 11 paralyliijues generaux. Sur 
ecs 31 malades, 5 presentaient de la tuberculose pulmo- 
naire. 

Le premier de nos malades, le noinme F. V., 41 ans, cntre 
a la Clinique en 1888, mort en jnillet 1889. Symptonn s 
classiques de paralysie generate. A I'autopsie des adhdrences 
dr meninges entrainant la substance cdrcbrale sur de larges 
espaces. Nous detachons de son observation le passage sui- 
vant relatant Fetal du poumon a I'autopsie. 

La p lev re gauche est rpaissie dans sa totality et presenlo 
des fausses membranes li es anciennes d’aspecl et de consis- 
lanee fibreuse. Tout le lobe superieur est transforms en 
lissu caverneux. II y a des cavernes multiples eonimuni- 
quaut les lines avec les aulres entoureesde lissu ardoise de 
pneumonic ehronique. Levies parois presenkmt des brides 
derhiquelees, epaisses ( i l libreuses. II y a autour des tuber- 
cules dissemines, gris ou easeeux. 11 s’agit evidemment do 
lesions ehroniques el anciennes. Le lissu des parois ct de. 
!a surface des cavernes implique, cn eilel, des lesions en 
evolution depuis asse/. longtemps. 

Le poumon droit prdsente une pelite caverno a son som- 
met. Au-dessus il va un bloc easeeux ancieu, entourd d un 
lissu dur formant une coque de 5 a 10 millimetres. Dans le 
resle, des tubercules dissemines gris ou jaunes. 

Le second malade. nomme Laver.,gareon lailier, 4 f> 

ans, enlre le l ,r deco mb re Ix8x, mort le 11 juillet 1889, 
etail un paralytiquc general reconnu rliniquement el pre- 
sentant a I'aulopsit' des adlmrenccs et ties erosions caracte- 
ristiques. 

Lo sommot droit du poumon presentail. de la pneumonic 
ardois^e avec des tubercules Ires anciens dont quelqucs-uns 
etaient jaunes et casgeux. Aucun ramoilissement, MSme 
pneumonic ehronique au sommet gauche, mais sans tuber¬ 
cules a I’ceil nu. 
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Lo microscope ddmonlre qu’ii s'agil do tubereules bacil- 
laires, avec processus do pneumonie chronique d’ancienne 
dale, llroucho-pm'iimonie recente. On trouve au niveau du 
cou des cicatrices do ganglions support's. 

Noire Iroisidmo cas elait tin honmie do 151 ans, mouleur, 

1c nomine Led., cnlre It; 14 Janvier cl morl lo 

28 janvier do la mdme annee. 

Erosions multiples ala surface du cerveau. 

Lc poumon, du cult* gauche, prdsenlc line grande el 
ancionnc cavome au voisinage do faquclle il y a line grosse 
masse d'iiilillration caseeuse : lubci’cules caseeux dissdmi- 
nes a la base. Emphysdmc du poumon du cole oppose. 

Noire quatrieme cas concerne une femme tie 44 ans. 
(l. it., prdsentant des sign os cliniques ot I os lesions classi- 
ques ; a lautopsie, de la paralysie gene rale. 

Oansles poumonson Iron vail tine transformation casdouso 
do lout le lobe superieur gauche. L autie cute elail sain. 

La lesion a evulud silencicusemeiil sans iievio cl ionte- 
ment. 

I.o cinquidnie malade, nomme Vog...27 ans, bijoutier, 
on led le 7 decembre, morl le 22 juiliet 189U. 

On rencontre a I’autopsie des erosions conllucntes uprfes 
ablation des nidninges. 

Dans l’un this poumons existe une cavernc du volume 
d une grosse noix, enlourde dc lissus fibro-casdeux el des 
adlidronees ploiiralrs. Do Tailin' rule des tubereules de gend- 
rulisation dc date plus recente* 

St main tenant nous let! tons de tirdr quelques notions 
gi'm’iales oil rapprocliunl res cinq cits, nuns vomms los par- 
ticularilds suivantes •: 

II semhle quo la luberculose dale le plus souvenldu ddiml 
memo de la maladie on qu'elle lui soil anleiioure, comme 
lout porte a lo supposor pour an inoins deux do nos obser- 
vations ; il semble qu’il no s’agisse pas d’une lesion secon- 
daire appolbe par un bUit cachecliquo cree pur la paralvste 
gdndralo, mais bien de maladies dvoluanl en memo temps. 
Si Ton re trouve trfes sou vent des masses dc casdiii cation el 
de tubereules casdeux dissdminds qui paraissent plus ou 
1111 1 ii ]v nVonls. nil tenure ii cute de lu luberculose es>euticlle- 
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mml chronique, (ibreuse, quclqucfuis des cavernes en voic 
de cicatrisation. 

Les tuberculoses avec association do paralysics generulcs 
semblenl trouver un terrain assez resistant coramo ratios- 
li'iil 1(|8 ^dilkalions do li>^u libro-ardoise qui entoiircii i el 
limitent les cavernes et les ma-^rs lubcreiileuses ct premml 
la plus grande part duns le processus morbid®. La cas6ifiea- 
tion on masse so rencontre aussi probableineiil eomrae lesion 
consecutive et plus tardive. 

II esl extremcnient remarquablc qu’au point tie vue cli- 
nique ces tuberculoses ont une marc hr sourde et lente. On 
nr veil ni lotix. ni expectoration, ni firvre, ni hcmoplysie. 
Les symptdmes de la paralvsir gene rale ubs« *rbent lout le 
tableau clinique. 

Mats si la lesion pulmonaire dvoluesans donner lieu a dcs 
signes fonctionnels du cote du poumon, on pent la soup- 
conner par I 6tal general et l’aspecl des malades. 

Ms ont siirajoule a I’aspect paralylique celui de liibemi- 
leux. Les deux cachexies se melent pour nmener Line mort 
rapiile, mais el les ne se conlondenl pas. 

L'on pent iaire le depart de ce qui appai tieut a la Luber- 
culose si 1’attention est attiree de cc cute. La cachexie, mar¬ 
quee surlout par l’amaigrissement, est exlnVtne. Le facies 
esl celui d un luberculeux a la p6rio.de cavitairo. 

11 pent y voir un peu de e venose et des extrdmifrs fmi- 
dos. Les doigts simlefi massue, les ongles blrwatres elrecotir- 
bes. Cot ensemble rappcllc la phlhisie. 

Ail print de vue ctiologique on pent dire quo la paralv- 
sic gene rale, qui se complique presque invariab lenient sous 
lornie d infection serondaire a slrcptocoqucs ou ii pneumo- 
eoques. nr lavorise nullement le devcloppcmenl dubacille de 
Koch. 

Mais on pout aflirmer qui I y a des malades eiiez lesquets 
les deux maladies evoluenf a pen pres simiilhuirmeiit et oil 
la tuberculosa, quelquefois nettemenl anlerieurc, peut et 
doit jouer un role ctiologique. 

Ce role esl Men explique par un certain nombre de symp¬ 
honies cliniqlies du c<Sle du cervcau qui se developpent si 
souvent a la tin des tuberculoses et par dcs lesions an-atomi- 
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ques rencontrees dans leur cerveau el dans leurs n eel’s jh'tj- 
phdriques, fa its que nous avons d6velopp£s ailleurs. 

La pathogenic doit ici sc concenlrer, croyons-nous, sur 
l’analogie des lesions des lubes ncrvcux peripheriqucs ct des 
tubes nerveuxdela substance eorticalc dontla lesion repond 
si souvenl a la paralysie generale. 

Dans Ja grande major! le des cas on no rencontre pas do 
tube rentes dans les meninges entlainmees du cerveau et la 
ineningo-encephalite, tout en etant tuberculeuse par ses 
origines, no l est pas au point de vue des lesions speeiii- 
ques. 

II esl line autre categoric de cas dans lesquclsona decrit 
des rueningites tubcrculeuscs dvoluant chroniquement et 
simulant jnstju’a un certain poinl lamaladie qui nous occupe. 
On pent leur rdserver le nom de pseudo-paralysies gene- 
rales tuberculeuses. 
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QUESTIONS 

AFEERENTES 


mEdico-lEgales 

A L’HYPNOTISME 


I M. IgD odour l.uys 1) 


Messieurs, 

L’individu hypnotise dovient immMiatement le jouet passif de 
eelut qui 1’hypnolise. G’rst din* l<ml rintdvl pratique qui s’atta- 
ehe a la question an point de vue de la medecine legale ; car, 
si une personae, en dial d hypnotisme, est exposee a efre vic- 
time de toules sortes d attentats, elle pent, a son tour, devenue 
tin instrument dans les mains d un nialfaiteur, ini servir d’agent 
pour commetlre des crimes ou des delits, donl hauteur verita¬ 
ble aurait la chance de resler inconnu. 

Je me propose de passer en revue dans cello Iecon: 

A, Les diMe rentes phases de hhypnotisme, envisagecs au point 
de vue des problemes juridiques auxquels chacune d elles peut 
donner lieu. 

B. tie prociser le n le du medecin-expert qui peut etre desor- 
mais appele frequemment a intervenir dans cette inutierc deli¬ 
cate. 


A. Phases de l'hypnotisme au point de vie medico-legal. — 
Prenons tout d’abord la letluirgie. 

A cette periude, le sujot est exclusivement passif. Ses tnom- 
bres Masques sonl en resolution. Plunge dans un sommeil pro- 
fond dont on ne pout le tirer, par les movens ordinaires, il est 
livre sans defense a toutes ies lenta lives, ii tous les outrages. 
J’ai l’oecasion de vous montrer une malade du service victime 
d une pareilie situation. 

Cette malheureuse title est enceinte et elle ne sail pas qui est 
hauteur de sa grossess<\ Laissez-moi vous dire quo je connais 
asse/. cette femme, depuis plusieurs anuees que je la soignr, pour 
pouvoir me porter garant ile sa sincerite. 

Elle a eu un jour la permission de sortir de l h"pital. Elle 
s’ost rendue che/. une de ses am ies qui connait son aptitude 
speciale a la somnialion et qui probablement a dO hendormir. 

(1} Leyon faiic ii la Cliariic ct njcueiilie par M# le Dicteur de Grand- 
champs, ancien interne dcs hopitaux de Paris. 
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I n liomme, incoiinu d'elle, sc trouvail la ehez ci:Lie antic. ijuo 
s’esi-il passe alors ? — Kile n'en sail absolument rien : il a evi- 
d eminent abuse da lle. II la mil prnbablcnieut en clat d*ivressc. 
Mais quelle ne tut pas sa surprise de se r> iiler, i dix heures du 
soir, dans un fosse des fortifications, el de constater, quelques 
semnines plus lard, qu’elle elait enceinte 1) ! 

Ces tristes incidents ne sont pas rares : j'en connais person- 
nellement plusieurs que je pourrais vous citer. bus annates des 
tribunaux en contiennent vraisemhlablemeal plusd'un, 

Je vous cilerai, a litre d’exemple, 1’histoire de ee mendianl, 
du nom de Castellan, rapportee par M. Prosper Despine. Infir- 
me, ropoussant, simulant la surdi-mulite, il impressionna \iYe¬ 
meni la jeune Josephine 11,.,, dnnt le pore Lui donnail l bospila- 
lile. Dans un moment on il la Irouva seute, il parvinta cxcrcer 
sur die une telle fascinalion qu’elle tomba en lethargic el qu il 
en protita pour lui la ire subir les derniers outrages. Revenue 
elle, elle eontinua a elre sous 1‘empire de la volonte de Castel¬ 
lan. qui 1'entraiua avec lui et, pendant plusieurs jours, abusa 
de son pouvoir il'hypnolisation pour renouveler ses attentats. 
Elle le suivail dans la eampagne, les yeux hagards, excitant par 
son air egure la pitie des paysans. Dans le prOcfes qui s’ensuivit, 
la jeune lille fil eelte deposition devant la Cour: « 11 exenjail sur 
mot, dil-elle, uno lello puissance, it 1'aide de ses gesles el de ses 
passes, que je suis lombee comine morte. Il a pu alors faire de 
moi ce qu'il a voulu. Je eomprenais ce dont j’etais victime ; mais 
je ne pouvais ni parler ni agir, et j’endurais le plus cruel des 
suppliers. )> Le miserable 1‘ul eondamne aux travaux forces par la 
Cour d'a^siscs du Var. 

La ne se bornenl pas, assureincnt, les altentals doul le sujet 
lelliargique peat elre la victime. Il esl evidemment facile de lui 
faire subir toutes series de violences, de Ini adniinisLrer des 
poisons, de lui faire respirer des ga/. deleleres, etc. 


Bien plus. ecrbiines substances, enfenmvs dans des lubes et 
mises en contact medial avec lui, pcuvcut produire dans son 
organism?, comma vous t'allez voir, des perturbations telles que 
les plus graves accidents, la rnorl meme, pourraienl en resultor 
si les choses etaientpoussees Irop loin. 

Void Esther. C’est une personae assureinenl bien eveillee en 
ce moment, bien vivantc el gaie. Je vais cummencer par lui 


(i) Those remarquable * pendant tout le temps de sa grossesse, ehaque 
fois que je rhypnotisais ct que je lui parlais -Je sa situation, elle ignorait 
complitement qu’elle fuuen that de gestation, taut est grande la separa¬ 
tion de Teiat de veille dc 1 etut du soiximeil hypnoiique* 

































(jT'KsTiOXS MKDIi'U-I.KtiALKS 


ill 


(lnnucr une suggest ion h I'etat tie veille, pour vous moatrcr com- 
Jiien les sujels sunt suseeplibles d'etre entrulinis : — « Ecoute- 
moi, mon inlaid. nous allons compter ensemble tout haul jus- 
qu a hull, et quaud nous serons arrives it cinq, lu lendornii- 
ras... * Vous lr voyez, I'ordre a tile execute pn net ue I lenient. A 
peine ai-je eu prononce le mot cinq, quesa tele s'est renversee 
on err hire, ses yeux se sent ferraes, sa personae est en resu- 
lutimi complete : elle dort. El, remarquez que ce sommeil n il 
rien qui ressemble au sommeil nulurcl. Cesl bien la lethargic, 
coniine le demo litre l’hyperexeilabiiite reflexe des muscles Ilechis- 
seurs du poignet,que le innindre frolement sunlit a conlracluror. 

Je place, mainlenant, le long de sort cou, maintenu seulement 
par la collarette, un lube on verre, buuche et cachete, contenant 
15 grammes de cognac. Attendez quulques secondes et observe/, 
ce qui va se passer. 

D'ahnrd quclques grimaces : des mouvements de la langue et 
ties levres, com me lorsqu’on deguste un liquide. Elle prononce 
ties mots ontrecoupes : — « J’ai soif... je v-eux boire... donne- 
moi a boire. » — La parole est cello d'une person tie ivre. La 
bouche semble p&teuse, la langue epaisse : — « Je me grise sans 
boire... • dit-elle. — Elleessaie de se lever du fauteuil et relom- 
be lourdement. 

Le tube dtaai enlace, vous la voyez repasser par les mOmes 
processus deroules en sens inverse. Elle Unit par rctomber en 
lethargic ; — au debt meme, en un el at que je qualille d’bypo- 
lelhargique, car les poignets ne reagissenl plus et il faut, pour 
relrnuwr riiyperexcilatulitii neuro-mtiscuhure. nltendre que le 
prnfoud ebranlemenl, product par la substance que je virus 
d employin', se soil dissipe et que Le sujet ait on quelque sorle 
expurge jusqu'a la derniere trace de rincitatiou alcoolique, 

Mainlenant que cello action est lerminee, je reinpluce le tube 
de tout a l'heure par un autre. — Voyez cello contracture 
generale. ce regard donnant aver une in tensile si reinarquable 
[’expression dr la terreur. — Constatez cetle contraction spas- 
mndiqnr drs r 11 n~.si• I>■ r--. N'r^t-cr p;i-. l.i I'image turiiir il'inie 

hydrophobic experimentale? —Le luberenferme lOgrainmes d'eau 
distillce 1 — .Je n'insistc pas. et je me contenle pour le moment 
d appeler voire attention sur iv fnii quo la rearlimi qui vient de so 
produire ost entierement difforente de celle de tout :i I'lieurc (1), 

Altondons encore que I'hypercxcitabilite neuro-museulaire 
ail reparu. Ceci, je l«* repute, est de la plus grande importance 


(i)Voir les planches XU, XV, XVI Je mon ouvrage sur les emotions dans 
1’iitat d'hypnotisme. J B. Bail!ere, Paris, ttkjo. 
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pour eviter que les actions suecessives des substances employees 
soienl inlluencees ou memetolalement modifiers 1 une pari'autre. 

Yoici mainlenant un troisieme tube, qui contient 2 centi¬ 
grammes do sulfate de sparteine en solution dans 5 grammes 
d’eau. — Esl-il en contact depuis quelques secon.des avec les 
teguments du cou, voyez ce qui survienl : — vivo rongeur de la 
face, regard terrific, respiration anxieuse, cornnge, gonfleiuent 
des veinesdu cou. Je vousle daman de, est-il possible de simuler 
A volonle de pareils troubles de la vie organique ? 

El qui nous dil, uu point devue medico-legal, quecette asphyxia 

moiincuntc. provuquee par di'S mains rrijuirirllrs, in* < I»*vif*inlr;iit 
pas complete ? que cette congestion intense n'iraif pas jusqu’a 
produtre des ruptures vnsculaires, unc hemoptysis, la rupture 
d un anevrisme, un arret du occur ? 

A la suite de (’application d un tube nontenant simplement un 
pen de poudre de cliarbou, nous nous sornmes trouve, I’autre 
jour, on presence d’accidenls asphy xiquos avec tendance synco¬ 
pate, qui n’ont pas etc sans nous don tier d<* tresvives inquietudes. 

L’interet de la science vent que res experiences soienl conti- 
nuees;je ne les pratique jamais, pour mon comple, qu’avec la 
plus grande eirconspcction. en m'attaehant a ne produire que 
des ell'eis fugitifs el sans danger pour le sujet. — Jlais suppose/, 

un assassinat cominis dans <-es conditions, commenl reconnailre 

1 

la cause de la in or l? Comment relrouver le coupable? 


L’elat cataleptique ne pr6sentant rien de particular au point 
de vue special qui nous occupe en ce moment, je passe tout 
de suite au somnambulisme. 

Yous vovez cet homme d’une trentaine d'annecs, le nomine 
I)..., licencie en droit, actuellernent dans nos salles ; ses yeux 


sont ouverts. II parle, if marche, il agit ; il a tonics les apparen- 
ces de la conscience el de la raison. — Et, cepeodant, il dort. 
Il ne sail ni ce qui I dil, ni ce qu'il fait. Person ne ne pourrait 
afflrmer qu’en ce moment in&mc if n’obeit pas a une volonte 
etrangere, sous liutluenee de laquelle il pourrait, tout a Pheurc, 
commeltre un crime qu’il accomplira avec la meme precision et 
la meme irresponsahilile que le ressort d un reveille-matin, qui se 


declenche a t’heure voulue. 

Ccs somnambules, donl L'aspect exterieur ne presente aucune 
difference avec Petal de veiHe, vous pouvez les obliger non seule- 
ment a vous fairc un don manuel, inais 4 signer une promesse, 
une lettre de change, un engagement quelcouque. — Vous pou- 
Vez leur faireecrireun testament olographe, parfaitement valable, 
qu’ils vont vous remettreetdont ilne sauronl jamaisl'existence. 
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Les formaliks legates tes plus minulieuses, Ms sont pro Is 
d’ailleiirs ft les accomplir aver un cnlme, unc serenite, un natu¬ 
re 1 qui tromperaieut le plus nxcm 1 des oflieiers ministeriels, — 
Comment voulez-vous que lemoins ou no la ires y voient quelque 
chose, alors que le medecin lui-nteme a besoin souvnnt de toute 
son experience, de toute sa competence speciale pour s'y recon- 
n alt re !— Ces somnam holes ne reculeront pas davantage, soyez- 
en sites, devant titiedenunciation, un faux lemoignage, 11s sont 
rinstrument pnssif de loutes vos mlontes. Esther va eerire cl 
signer devant vous : « Bon pour milk* francs. » Son eoriture est 
la mrme qu’a 1‘elatdc veille.d peine un pen plus ferine et moins 
hesilante sans doute que si je la faisais Oerirc devant vous elant 
e veil lee. 

Je in 1 parle pas des attentats de loutes sorb’s qui pourmient 
encore elre eommis sur sa personne. Ainsi.je lui donne devant 
vous des morceaux de papier, en lui disant que ce sont des pas¬ 
tilles de mentlie. Elle les a vale a vec satisfaction. — II ne serait 
pas diflicile de lui presenter de nteme le plus violent poison, 
qu elle avalerait avec la mime facility. 

I n fait des plus importants, au point de vuede la medeeine legale 
c’esl la rapidite vraiment extraordinaire avec laqueile ou pent 
me 11 re un sujel en etat de recevoiret d executor imp suggestion. 

Void, A ce propos, le jeune homme dontje vous pnrlais tout 
a I’heure. II est extremeuient sensible aux actions hvpnotiques. 
Vous le voye/. en ee moment alerle, bien eveille, absolument 
semblable, et il l est, en effel, a n’importe qui d’cntre nous. Je 
lui donne un simple coup dVeil, presque imperceptible, et le 
voilA plongo dans un etat d’ahsolue inconscience, sans que 
rien t dans son aspect exterieur, indiquc le chaugeroent profnud 
qui vient de s'operer cn lui, — Je me Irompe : il s'est produil 
une teg ere mndificatiun du timbre de sa vuix. Mais ceci n arrive 
pas die?, tons les sujels el encore, pour s'en apercevoir, faut-il 
connaitre leur voix normale. 

Tel que vous le voyez main tenant, il ignore ce qui so passe 
autmir de lui etil obeira, aveuglement, avec la passivite d une 
machine, a tout ce qu’il me plaira de lui ordonner. 11 luera, il 
nudtra le feu, sans reflexion, sans re voile. — Suppose/., si vous 
voulez, que je I'aie rencontre dans I’antidiambre du juge d ins¬ 
truction. En moins d une minute j’aurais pu lui dieter, sans 
qu’il s’en doutiit, une deposition diamelralement opposite a cello 
quepeuMtre il avail I’intention de faire. 

Le somnamhulisme spontanf 1 , probablement moins rare que 
ne le discot les auteurs dassiques, est encore asse/ mal connu. 
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L’4tude approfondie du somnambulisme experimental anienera 
ceiduinenienl, dans un temps doiine, les medecins & se rendre 
bien romp to de retie manifestation de l’aetivile cerebrale si inte- 
rossnnle A Imis les points de vue ; car, elle se niv&le non seule- 
inenl chez des individus sains d'nilleurs, mais encore dans lo 
domaine de la pathologic mentale, et on pnrliculier dans la 
pnralysie general-’, dnnt 'die rmislilue pour nmi un des signes 

les plus interessants du debut. 


Quelqucs eas de somnambulisme spontane sont relates dans 
divers auteurs. 

On connait riiisloire du religieux, rapportec par Fodertf, et 
citde par Legrand du Saulle, qui enlru mu* unit dans la cellule 
de son superieur, les yeux ouverts, vatu seulement de In tuniquc 
avec la quelle il avail dd se cnucher el tenant tin grand rouleau a 
la main. II alia droit au lit. euf Pair de verifier aver la main si 
le prietir s‘y trudvait effeetivement ; puis, il frappa trois grands 
roups tellement forts, qu’apres avoir perre les couvertures, la 
lame enlra profondeinenl dansle malelas, ou plub'd dans !a natte 
qui en tenait lieu. 

Le priour fut impressionne, comme bien on pense, par cede 
scene pendant laquelle il se trouvaii lieureusement ;issis a sa 
table de travail. 11 remarqua neanmoins quo le somnambute, 
dnnt le visage elait conlractc el les SOlircils bonces lors de son 
entree, presenlail a sa sortie un air de detente et de satisfaction. 
II le til appelor le Icndemain matin et I'inLerrogea. Le moine lui 
ayaul raconte qu’il I’avait poignarde, en reve, croyanl venger la 
inort de sa mere, leprieur lui pardonnn, puisqu'il ne s’agissait 
que d’un reve, mais prit toutelois la precaution de faire former 
dorenavant on dehors la porte de sa cellule. 

M. le docteur Moltet a lu, il y a quelqucs aunties, ii la Societe 
medico-psychologique, le coin pie rendu d’une tres inleressaute 
affaire : 

* 

« Le nomme I)..., arrele a huit heures el demie du soir par 
des agents du service des monies qui declaraieut I avoir vu ros¬ 
ter plus d une demi-heure dansun urinoir public et y commettre 
des actes contraires ;i la morale, fut juge, condamne a trois nubs 
de prison pour outrage public a lapudeuret e croue it la Sun tin 
Chose bizarre, il pnraissail conime lie be to el ne se sou vena il pas 
d’avoirele condamne. Ce ne fut quo quelqucs jours apres son 
incarceration qu’il revinl ii lui et pill provenir soil patron de ce 
qui lui elait arrive. 

» D... avail dte soigne quelqucs annees auparavnnt ii 1'hdpital 
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Saint-Antoine par M. le dortour Mesnot qui avail reconnu chez 
lui une predisposition nerveuse ties plus marquees el t’avait inis 
plusieurs foisen eI al de somnamhulisme. 

nyant interjete appcl, I'ul soumis A lexpertise medico* 
legale de M. lc docteur Motlel qui, connaissanl ses antecedents, 
n’hesita pas, nvec I'autorisattim du president, a I’endormir dans 
la chambre du Conseil, en presence des magistrals, a tin de lour 
permettre d'appreeiet* direclement les choses. 

» M. to doetcur Mesni'l, appelc par son confrere, repel a ensuile 
devanl eu\ des experiences qui I'urenl jugees lellement con- 
el min tes quo la Coup, infirmaut le jugement frappe d'appel, pro- 
clama la complete innocence de D... it I'cgard des rails honteux 
qui Ini olai'Oit rrqmudics, con I re lesquels protest,ait, houmise- 
ment d’ailtours, sa bonne reputation Hi, n 

Autre fait non moins inleressant. : 

« M. le doc leur (i Irani t (d'Ouzni n) avail A son service une jaune 
domcslique die/, laquelle il provoquail souvenl le snmmeil 
magncliqiie. A quclque temps de b\, M, le docteur Dufay, mode* 
cin de la prison de Blois, en faisanl sa visite, recommit colic 
jcune (ille qui lui apprond, au milieu dos larines cl des snnglols, 
quayanl quitte la maison de M. Uirault, idle est entree au ser¬ 
vice d'unc dame de Blois qui vient do la Cairo arreter pour vol. 

« Commo j’avais vu, dil M. Ic docteur Dufay, mon confrere 
(iixault, provoqtuu’clioz olio lo sommoil, jo I'imiLai ot it mo suflit 
de lui me I Ire ma main sur le front pour provoqiior le somnambu¬ 
lisms, Alors je l’interrogeai et elle nous raconta. qu'olle n’avait 
jamais ou ta prnsoo de volersa inaltresse, maisqu’une rniil il lui 
dtait venu ;i l'idce quo certains oh jets do valour appartenartt a 
celte damo seraient plus on sfirele dans un autre meublo que 
dans rolui on olio l«*s n\ait places, Kile los avail alors changes de 
place, so reservent d en informer sa maitresse. 

» Mais comme le souvenir ne persislait pas a pres le reveil, el 
comme, d’autre pari, enfermee ehczelle pendant la unit, la dame 
ne voyail jamais sa lionm'en of at de somnambulisme, elle erut a 
un vol et porta plainte contre sa domestique. 

» J’allai aussit'd rnconter cos fails nu juge d’instruotion ; celui- 
ci m’ecouta avec bienveillancc, mais non sansun sourire d’incrc- 
dutite. 

r Cependant, il voulut Idea, le lendemain, m’aecompagner a 
la prison ; laprisonnicre, endormie do nouveau, repeta tout ce 
qu'clle m avait dit la veille.Le magistral ecoutait avec attention, 


MU'n trourera la relation m6dioo-tegal<! comp Idle de ciittc ctirieii'se obser¬ 
vation dans la Gazette des Hbpitaux, aaa4eI381, p. 213, 
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prenail des notes Ires detaillees, se faisant deer ire la maison, la 
chambre, le meuble, le tiroir. 

» Aussi, lorsque, sorti de la prison, il se (ransporla eliez la 
dame voice, il alia droit a lacachctte et en relira les objets dis- 
parus, au grand ebahissementde la propridtaire. L’innocenee de 
la prevenue 6tait assez c lairement demon tree, et sa maitresse alia 
elle-mrme la cliereher a la prison en lui faisant ties excuses.» 

Vous voyez que la question du soniiuimhulisme sponland est 
de celles qui peuvent elre soumises aux tribunaux. Nous avows 
done le devoir de l’etudier soigneusement pour pouvoir venir en 
aide aux magistrals le jour on ils feronl appcl ii noire coneours. 


B. Role du meoec in-expert. — Je ne saurais Irop vous dire 
combien estdelieat, en touts cette matiere, le rdle du medeein- 
expert. II ne lui sulfit pas, en eflut, de eon stater qu'un inculpe 
est hypnotisable et de hi ire en consequence un appel banal a 
l'indulgencedu tribunal. 11 fuutqu’il sache exnctement a qui il a 
affaire, de Far on ;i pouvoir etablirsur des dmmees positives soil 
la complete innocence de l individu sounds a son examen, soil le 
degre reel de sa respnnsabilite.— Noire role est,comme onl'adit, 
d'eclairer la Justice et non de lui arracher des coupables. 

Il arriveracerlainement que des gens, plus mi moins au cou- 
rant do la question, simuleront rhypnolisme croyant s'assurer 
ainsi rimpuiiite.— Le public s'imaglne vo Ion tiers que e'est la 

Chose In plus facile. cl que les homines i ju 1 sun.-upenl sprciale- 
ment de res delicates etudes se laissent plus ou moins aisement 
surprendre. Celan’est pas aussi facile qu'on le dit. Vous connais- 
sez les carocteres objecliFs certains de l’etat hypnotique dans 
si's diilcreptes phases : il vous suffira de constater nettement 
leur seriation naturclle el les difli rents symptomes que je vous 
ai precedemment exposes, pour etre fixes sur la realite des phe- 
nomenes observes. 

Remarquezqu’il n’esl pas necessaire qu'un individu vous pre- 
sente dans loute leur puretr lesiitats classiques du grand hypno¬ 
tism!* pour quo vous le deelariez apte a recevoir et a exeeuler 
une suggestion. L’elat le plus leger, le plus superliciel en appa- 
rcnce, la simple fascination, peut <Hre suftisant pour cela. Je 
vous en ai monlre tout a 1 heure un exemple typique. 

Arrivons maintenant au cos possible on des malfaileurs vien- 
draient a se servir d’individus en etat de suggestion hypnotique 
pour leur faire exeeuler, aveeune precision d’autant plus grande 
qu’elle est plus inconsciente, des crimes qui leur proiiteraient 
et auxquels ils seraient co apparcnce ctrangers. — Le consilium 
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cl IVrenfi/.v, commp disco I les legistes, n etant pas reunis en 
uno me me personae, edui qui aurait ordonnOet prepare le crime, 

.. 1 mpperaiiancha t i men t comme Slant rest6 materiellement en 
dehors ile son execution, peut-etre tneine notuirement absent du 
lieu nil il a etc commis, l/autre, I'agent inconscient, y tfchappe- 
rait aussi comme n‘etant pas moralement responsable. 

Jusqu'id, les attentats de ce genre imputables & 1‘hypnotisme 
sont restes dans le dotnaine du roman.- - Mais rien ne dit qu’un 
jour ou i\autre le precede ne soil tente par des mains inslruites, 
experimentees el en me me temps perverses. Ce jour-la, il taut 
cpie la Justice puisse compter sur nous, pour faire la iumiere et 
assurer la repression, L’hypnotique suggestionne peut devenirun 
alieite dangcreux d une nouvelle espece, et la societe ne doit pas 
se Irouver desarmee devant lui. 


Nul n est force de se laisser liypnotiser, Le faitd’avoir livre, ne 
fiH-ce qu’un instant, a autnii. sa liherte morale suflit, croyons- 
nous, a erher dans une certaine limite, la responsabilite. — Vy 
a-l-il pas la quelquechose d’analogue au fait de l liomme qui 
absorbe de I’alcool, qui boit pour se donner du courage, e’est-a- 
dire pour detruire les scrupules de sa conscience et perdrevolon- 
tairement, en tout ou en partie, le sentiment de sa responsa¬ 
bilite '? — I/hypnotise devenu criminel n’est-il pas coupable 
d’nvoir reniis a des mains suspeeles la direction de ses actes “? 

Lorsque vous aurez etabli, a 1'aide de caract6res objeettfs 
patents, la realite de I'aptilude ala suggestion hypnotique ; lors¬ 
que vous aurez, a l’exemple de nos distiagues confreres, dans 
lescas queje vous aicites, re mis Hnculpe dans 1’etat oil detail 
lorsqu il a commis le crime ou le debt qui lui cst reproche, il 
restera a savoir:— s’il y a eu veritablemenl suggestion etrangere, 
et alorsc’esl a ITnslruction quit appartient d'en rechercher I’au- 
teur ; — ou hien s’il s’agil simplement d’une auto-suggestion, 
comme dans le cas du religieux dontje vous ai raconte I’histoire. 


Je livre ees simples considerations a vos meditations, en vous 
engageanl & diriger votre esprit dans ces voies nouvelles et a 
peine explorecs, “Etudiez done les problcmesdelieals que sou- 
16 ve riivpnotisme sous ce jour nouveau; vous y rencontrcrez 
certainement des fails inedils, des precedes d’exploration plus 
precis, et quand les magistrates viendront vous demander votre 
concours dans certains cas graves qui interessent l’honneur el la 
securite de vos concitoyens, vous serez a meme de les seconder 
utilement, comme e’est votre devoir, dans leur oeuvre de pro¬ 
tection socialc. 
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Consultation Externe 
.Hal (Suite)* 

Louise L +1 41 ans, Douleurs sciatiques avec n&vralgie. 

Cette malade vade mieux en mieux et die est presque guerie. II 
v avail 7 ans qu'elle (Hail malade d avail ess aye, sans succes, tons 
les trailemenls ordono&s flans parcil eas* Ce sout les transfer ts qui 
l'ont ffuWfl, 

Jules L., 21 ans, jardinier. Attaquc d’4pilepsie. 

Cejcunc homme va boauroup mieux; les attaques sontde moins 
en moins frfiquentcs et lorsqu’il cn a, dies soul moins fortes.II con¬ 
tinue fi fa ire dcs trail? le its. 


Mine AngdlcM., 11 ans. Verities, fatblesse des extremes infe- 
rieures. Sensation de toumoiement et d impossibilite a nutreher 

droit . 

* 

Celte malade, qui a suivile traitement par le transfer! el les cou- 
ronnes d'aimanl, commence par resseulir du soulagemenl dan? son 
eiat. pile a moins de vertjges, et marche avec plus d’aisance. Elle so 
sent plus forte sur ses jainbes. Les migraines qu'elle avait ires 
fortes ont disparu. 

En general, son elal est trds ameliore. 

Anna B., 29 ans. Attaquc d'e'pitepsie 

Celte joune lille, qui a eld trailec Can dernier avec sucres, consent 
ii veniv de temps en temps au laboratoire sc fair© endormir et faire 
quelqucs transfertsclans l'espoir de ne pas avoir d’attaquos. — EtEec- 
tivement, elle n’en a pas eu depuis tin an. Elle en est tres satisfaite. 
C'est line gudrison qui parait s’dtre bien maintenue. 

Mine F., 41 ans. Vertiges, douleurs dans la tele cl dans le ventre, 

Celte malade qui vient depuis deja quclque temps, faire do? trans¬ 
ferts, va beaucoupmieux; elle a persevere dans son traitement et 
s'en trouve tres satisfaite. 

Dans le ventre, elle souffrait beaucoup el tons les mouvements 
qu'elle faisait avec le? bras Ini occasion naient des douleurs. Actuel- 
lement. elle soull're beaucoup moins et peat faire alter ses bras sans 
ressentir de douleurs. 

Les vertiges ont ugalemeut disparu. 

Son etat est cn general tres amdliorb et dans quclque temps on 
pourra la cousiddrer com rue gudrie. 
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•Inin I ! . 

Salle An oral (femmes). 

Malades anciennes du service. 

N" 24. Judith B.» 21 an-s. Hysteric, nevropathie. Paralysie des 
ex (remit 6s i n firicures. 

Cette jeune lille va beaucoup niioux,son el at s’amciiore da jour on 
jour. La piedqu’olle no pouvail pas porter a terre, so pose rt'aplomb, 
el 'an- difficulle.EUe eat moms nerveuse.Soo. iraitcinent n’a consist^ 
uniquament qu’u faire des transfers. 

N d 13. Alice F,, 22 ans. Hystdro-dpitepsic. 

Cette in a lade commence A aller mieux. die n'a eu que deux atta¬ 
ques dans lecourant du mois de juin. Cis attaqms out Ate moins 
fortes que les precedentes. Son traitement consiste eu lapplicaliun 
d’une couronne d’ainiant, qui lui a fait beaucoup de biea. Sou Atat 
nerveux s'est ameliore. Les doulcurs quelle avail dans la UMe sont 
moins violentes. Kile continue son traitement. 

N' 3 20. LAonio U., 34 ans. H6mipl6gie gauche. Strabismi simui- 
tan£, 

L’etat de cette mala le s'est ameliore. Elio a gag no beaucoup de 
force dans les jambes. Au dynamo metre ellc a gagne 5 kilos a gau¬ 
che sur le mois dernier. Ellc continue son (raitement par les trans- 
forts . 


Eugenie AY, — Anestkisie de Li sensibility muscttlaire. 
L’anielioralion s'est continuee etactuellement la malacle so consi¬ 
der e comine complAlemeut guerie. EUe a rAcuperA sa gaietc et ses 
forces, 

Malades nouvelles, 


Marie P., 2D ans, ileuriste. Auaqtte d'hystdrte. 

Cette jeune (Hie cst nee do parents qui sonf. inerts poitrinaircs 
trAs jeunes. 

Dans sa jeuncsse.elle a eu des convulsions jusqu’i Tago de 0 ans. 
EUe a AtA reglAe a 15 ans 1/2, rAgulierement jusqu’ii Page do 18 


ans* elle n'a fait aucuncmaiadie. 

A cette opaque,a la suite d une peur,elle out une attaquo d’hyste- 
riole lendemain avec pertede connaissance. La arise dura l heure. 

Pendant 8 ans elle n*a pluseu aucunecrise. 

Dupuis 2 ans I '2 les attaques sont revenues toils les mois au mo¬ 
ment des Apoques. 

Elies sont trAs fortes et elles la prennent n’iraporte oil. Kile a eu 
parfois 1 attaques dans une journAe. 

Elle a la suppression des rAgles depius le mois de janvier. 

Depute nu mots quelle est dans le service, elle a Ate soumise ;i 
Taction du miroirdevant lequel elle tombo on iulhargieprofondo. On 
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profile tie ret '‘fat pour Ini donner la suggestion dc nc plus avoir do 
crise, elcela reussitlrfes bien, ear depute qu'elle est dans le service 
elle n’cn a plus. Elle va encore continuer son trailement pendant 
quelque letups, afiu que la gutSrisou soit complete. 


Sallf. Louis [homines). 

MaJades anciens du service. 

N° 2. Louis T. t 26 ans. AttaqueS d'ipilepsie. 

Ce malade aeu beaucoup muins d’atiaques. 

II en a eu 7 tie moins que 1c raois precedent. Elies sont molns 
fortes. 

Apres avoir etc soutnisa l’aclion des miroirs,oa a essay6 les irans- 
ferts, et depute ce moment Tamdlioration a eu lieu. — II va conti¬ 
nuer son trailement. 


N° 26. 


Henri 1). Contracture des extrimites inferieures 


d’origine 


traimtatique. 

L’etat tie ce malade est toujoursle imbue, La lesion <le la moelle, 
deviciit cltronique, la contraction des extenuates inferieures est 
devenue permanente, les medications sent sans eflets noLables. 


N° 16, Louis G>, 34 ans. Atrophic des muscles sacro-lomInures. 
Tremblement du tronc. 

Ce malade sameliuie un peu tons les inois, il esi probable t qu'avec 
!e temps, l’atn^lioralionobtenue pourra sc confirmer; 1'otat devient 
cbronique, mais il est vraisemblable qu’avec de Thygidne il pourra 
encore gagner quelques adoucissements. 

N° 24. Jjupny. Jules 1).. 40 ans. l'eintre en biUtEuent. Himipldgie 
saturnine du cute droit. 

Ce malade a 6prouv6,dans lecourantde eemois,beaucoup de sou- 
lagement dans son elat. Il marche beaucoup mieux, et a gagne 
beaucoup de force dans le bras ; 10 kil. de force de pression an 
dyriamom^lre. L’anesthesie qui existc sur tout le cflld droit est 
moins profonde. Il commence il so scrvir de son bras. — Ha fait 
des transferts sans prendre aucun medicament, 

C'estle seul trailement qui suit parvenu a le soulager eta lui ren- 
dre des forces. Il va quitter le service pour passer quelques jours 
dans la mateonde convalescence de Vincennes, et il reviendra con ti¬ 
nuer sou trailement jusqu'i complete gumson. 


N°28. Paul L., 53 ans. Peinlre cn batiment. Puraltjsie agitante. 

Ce malade,qui avail ole gueri Tannee derniere, et dont la guerison 
s'etait maintenue pendant 10 mois, a eu un nouvel acces de trem- 
blemenls a la suite dune grande emotion. Lorsqu'il estrevenn dans 
le service on lui a fait 1'applicatiou des couronnes d’aiicant, une sur 
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la tdte el uae autre an tour du cou. Ce traitement a compleiement 
rcussi el il a pu quitter le serviceenlierement gueri. 

N° 11. Jean L., 25 ans. Domestique. H&mipligie gauche syphili- 
tique. 

Ses parents sont bien portants, ainsi quo deux sunn's et un frere. 
ELant jeune, il n‘a iait aucune maladie 

A 22 ans, il conlracta la syphilis, chancre indure saivi defec¬ 
tion gen^ralisee.— II fut trade dds le debut avcc vigueur par leme- 
decin-major de soil regiment. Ilprit environ 300 pilules de proto- 
iodure de mercure et plusieurs litres de solution d’iodure de potas¬ 
sium.—Ncaimioins la maladie ne fut pas enrayee et apres uu traite¬ 
ment aussi actif et bien suivi il fut aLteiut d’uu irilis double dcs 
deux ycux, 14 mo is apres le debut des premiers accidents. Get iritis 
fut accompagne de cephalcc Ires intense avcc douleurs frontales tres 
vives. L’iritis guerit sans laisser de traces et ii la suite de cetle 
secousse il se eroyait gueri. 1 orsque il y a quclques jours,apr6s s'dtre 
couchfi tri-s tranquillement sans avoir fait le moindre exces de bois- 
son, en se reveillant pendant la nuit pour urincr, il saperrut quo 
son bras gauche etait paralyse et qu'il en etait de me me de la 
jambe : la parole etait aussi embarrassee par glosso-plegie. Et, cela 
sans la moindre raison moliveo et sans douleur. La sensibilihiGtait 
conserve. Quand il est arrive dans le service lelendemain la jambe 
fauchailen marchaut.il avail de la difficult^ ii parler, et le bras gau¬ 
che etait paralyse. Il donnait 23 kilos de pression ;i gauche et 38 
kilos a droite. 

On le laissa reposer d’abord, puis le lendemain on le soumil a. 
Telectriciii el a Taction des miroirs : 

Depuis 8 a 10 jours qu’il subit ce traitement nous constatons une 
amelioration tres notable, le bras se meut avcc plus de facilite et 
la parole est plus nette. la marcbe est plus ferme. 


Consultation externe. 

Sophie S., 59 ans. Btepharospasme. 

Cette malade va tout a fait bien. Les transfevts qu elle a fait lui 
out donne la facultedc ne plus abaisser ses paupieres en marchant. 
Elle en est complete ment maitresse. 

Mine F., 40 ans. Nioropathie. Vertices, idies mires. 

Cel le dame continue ii ameliorer son etat, les douleurs qu'elle res- 
seutait dans le ventre an point de ue pouvoir so baisser ni remuer 
les bras, out completeinctnent disparu. Les vertiges ont cesse ega- 
lement, elle a les idees plus gates, et n'a plus les frayears q-Telle 
avail avant sou traitement qui a consist* en transferts. Elle se 
considere comme guerie. 
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Arthur 11., 38 ans. Employe a l’Instruclion publiquc. Ilcmipltgie 
droile . 

L’etat tie cc malade s'amdliore toujours. 

Les forces .sunt revenues tlaus lajaiubeet dans le bras, il marelie 
bicn, el rneut son bras tacilcmcnt. 11 commence a se servir dc sa 
main. La parole quielait embarrass6e est rgatcinent revenue a son 
6tat normal. 

Cette grande amelioration a eld longue A venir, mais 3e traitement 
des transferts combines avec Poleclricitd a flui par triumpher. II doit 
contiuucr encore pendantquclque temps it se traitor do la mfime 
facon. 


Malades nouveaux. 


A. B., 52 ans, Avocat. Paralysie agitanle, contracture du cou, cl 
bras gauche, emaciation considerable. 

Jusqu’u l'&go de 20 ans il n’a jamais die malade. A cello dpoque 
il eut la fievre scarlatine. 

Depuis son plus jeune Age il avail toujours un pen sou fleet do 
Pestomac et des inlestics, sans que cola soft bien grave. Il dtaitsujet 
a des doqleurs rhumatisiuales daus les deux bras. Il souU'rait dans 
Pepaulc ct dans la Leto it la region oecipitale. Il rcssouialt dans les 
bras, unedouleur qui faisait 1’ellet coniine si on Les lui mangeait. 

En octobre 1888, a la suite d'einotions, il ressentit un Lrembleiuent 
Idgcr dans la main gauche, qui alia en augmentaut peu ii pen, 
mais trds lentement. 

Dcpuis deux mois, il tprouve dc la contracture dans lebras gauche 
et la jarnbe tremble alors qu avant elle ne tremblait que tres pcu. 

La unit vers minuit ila des sueurs etsc reveille par la contracture 
du bras et le tremblement de la jauibe. Par lb is, mais rarement, il 
a une tendance a alter en acriere, comme s’it allait tomber. Le regard 
est terne, il est voule depuis sa maladie. 

Il a essay 6 en vain la suspension, 11 a pris de l'hyosciamine et 
pendant un mois il a fait de riiydroilnirapic ct des massages. 

Pendant deux ans la maladie avail progressc tics leu lenient, apres 
avoir vn et consults les differentes autorites medkales sans obtenir 
la moiude amelioration, il est venu demander les soins .le M. Lays. 

_A son eutrde, sa demarche (Halt posaute. saccadoe, ne levant les 

pieds qu'en trainant. le dus roide, la UHe inclirade en avant, la figure 
coutraetde, ct la voix faible ; avec idees tristes, decouragement de 
voir les progefes tudmes de la maladie qui ne lui laisscnt aucuu 
repos ni le jour ni la nuit; le regard est eloint. Lcs insomnies sent 
presque continue lies. 

Depuis qu’il vient dans le service, il a etc soumis a l’actlon des 
miroirs. puis aux transferts. 11 domic audyuamomclre46 k. de Prus¬ 
sian a droite et 23 k. a gauche. 

II commence par eprouver uu grand soulagement. Il a deja gagne 
beaucoup de forte. 
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Paul D., 2!) ans. Troubles psi/ckiques, obsessions sodomiques, 
Guirison, 

Sa mere est nerveusr, sacs avoir jamais eu d’attaque. Sun pfcrc 
est morld’uue maladie tie vcssie. II a deux frrres qui sunt bien pur- 
tan ts. 

II a eu dcs convulsions jusqu’a. l’agedc 0 ans. 

A 10 ans, un do ses amis hi i mil dans la bUede no pas voir do 
femme, par crainle do coutrncter des maladies, etd’avoir recoups A 
Thymine. Cello suggestion lehaiita toujours, sans inetire lasecunde 
a ex6culion. U eprouve depuis re moment une timidite vis-a-vis 
do la femme qui emperheles erections tie seproduire. II on resulle 
des ]-erics seminales qui le fatiguent beaucoup ct qui iuQuent sur 
son mural. II avail loujuurstles ideas trislcset une timidite extreme. 
II a 6l6 traile pjur Tanemie. 

Etaut a Nancy it s’adrcssa tout d’abord au l) r Bernheimqul cssaya 
inutilemeul la suggestion, Comme il 6 tail haute de 1’idee do ?e 
maricr it est venu eonsulter M. Luys pour lui demauder s’il pouvait 

10 guiirir de cet 6tat. 

II I’ut sounds d’abord & Taction des miroirspendant quelques jours, 

11 cn eprouva un etal-ledemi-sommcil, puis on essayadcs t ran-forts. 
— A pies 5 seances de res transferts un mieux sensible so rev 61a. Il 
pritcontiaurecn Ini-mAmcet put obteuir I’erection on presence d une 
relation de passage. Ce resultat inattendu lo satisfit pleinement. 
Force de retourncr dans son pays pour ses aifaires, il est parti satis- 
fait de sa situation ct cuiopte donner suite a ses projels de mariage. 


Constance I"_Gt ans, lingere. Paralysie agitante. Mdancolie. 

Pore et m6rc morls paralyses. 

La malade e-t mariee, a eu 13 enfants • elle est veuve de 3 maris, 
et a eu des chagrins pro funds et prolonges. Eu fail de maladie, elle 
n’aeu qu’un anthrax. 

Idle a etc reglee a IS ans 1 2, Ires reguUerement, jus-pi’a 1’age de 
32 ans. A la suite 'Tune frayour, les regies out eoinploieineut rosso, 

A sou entree grande depression, face immobile, cou roide, petites 
oscillations, surtuut a gauche, cc qui Temp6che d'ecrirc mtsme de la 
main droite, quoiqu’elle ne tremble pas de cette main. 

Parole nclic, voix basse, bon sommeil. 

Le (remblement a commence par la main gauche. 

Le nia! alia toujours eu piugressaut. Elle se Tit faire des frictions a 
la teinture d’iode, ct un liniment compos6 d’ammoniaque, de benzine 
ct d’huile d’amandc douce. Elle a egalement pris de i’autipyrine et 
du bromurc de potassium. 

Elle n’a eprouve aucuu soulagement de Lous ces moyens. 

lo juin,— apres 15 jours de traitemeut paries miroirs ct les iraus- 
ferts, amelioration ires nelte. 

Ea parole plus ferine, plus forte, la figure delendue,commence a se 
derider. 

Elledonne u gauche 15 kilos de pression et ft droite 24. 
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Edouard H., 45 ans,ldusicien. Paralysis generate, douleurs n&cral- 
giques dans la iete, 

II y a 1 ans,pour la premiere fois, sans avoir jamais ete malade, il 
a cu a la suite d’un grand travail intellectuel line congestion au 
cerveau, Depuis re moment il ressent dans la tete de violentes dou¬ 
leurs qui le prennent aussitdt qu’il travaille via pcu plus que d'habt- 
tude. Le violoucelle, qui est 1'instrument dont il joue, lui provoque 
de violentes douleurs et il esl oblige de rcnoncer a son travail. 

11 a essayoplusieurs traitenients, bromure, hydrothnrapie, etc. 

Aucuu n’a reussi k le soulager. Seules, les couronnes d’aimant 
qu’on lui applique sur la tlHo, Loot soulagc un pen, il a fait ega- 
lement quelques transferts el il s en frouve ires bien. Il va conti¬ 
nuer son traiteinent. 

. * 

Erancioe D.., GO aus, femme de chambre. Paralysis agiiante. 

Il y a 2 ans, elle fut prise dans les jaiubes d un engourdissement, 
elle 6tail entrainee a marcher malgre elle, ne se sentait pas mar¬ 
cher et etaii obligee de s’arrfiter pour ne pas tomber. Elle n’eut ni 
emotion, ui peur. Peu a peu elle se mil a trembler. 

Douce d’une boime saute, sauf quelques migraines, elle est ma- 
rieeet u‘a jamais cu d'enfants ; elle a eu la suppression menstruelle 
a 40 ans. Elle n’avait jamais ete rf'glee regulierement. Elle a toujours 
cu une vie tranquiile, ne faisant aucun exces. 

Tremblement eoutinu dans les deux mains ; e’est le cdte droit le 
plus atteint; difficult^ a se tenir debout, tremblement des machoi- 
rcs, dans le lit ne pent se rctourner, cou roide, Elle donne au dy- 
namometre 21 kilos de pression a droite et 24 kilos a gauche. La 
tide esl raids, ellemarche trfes droit,— IL y a 8 jours qu’elle vient dans 
le service, et on l’a soumise a Faction des miroirs. Elle se trouve 
plus calrne, el a moins d’&ourdissements qu'auparavant. Elle va 
continuer son Lraitement. 










Ckrmont (Oise)* — Imprimcrie Daiac Freres, 
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Son role dans Thistoire.— Le mecanisme de so production. 

Par le docteur Guimbail, 

Ancien Interne des Asiles d'AUenes, 

Medecin-adjoint de la Maison de saute d'lvry, 
Chroniqtteitr scientifique au journal / Evciiement. 

(Suite et tint. 

La papule qui caraclerise l'urlicaire, n<‘ se differencie en 
rien, quant a son apparence exterieure, d'avec le relief 
sail lan t de lautographisme. Bien plus, au point de vue liis- 
tologique, sa morphologic est ex&ctement la meme. La des¬ 
cription de l ime s" applique elroitemcnl a 1 autre. 

L’epiderme semble, dans les deux eas, absolumenl nor¬ 
mal. a moins quYmc lesion vesiculeuse vienne se surajou- 
ler a lYlevure, cequi est fort rare. Aucimc alteration ne 
se constate dans les parois vasculaires des rdseaux suprrfi- 
ciels et profond du derme. On les irotive dilates, gorges 
de sang, el entouiYs, ainsi que les lympliaiiques, d une 
grande quantile de leucocytes ; eeux-ci sont abondamment 
repandus dans Louie lYpaisseur du derme, formant en eer- 
lains points, tics am as. Beaucoup soul isolesentrc les mailles 
du tissu conjonctif ; on en aperooit quelquos-uns outre les 
cellules epitheliales de la eniiehi 1 profonde de lYqnderme 
Vidal, com. a la Soe. mod. des hop., 27 juillet 1879,:. 
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l*our on terminer avec I’dlude hislologique ties elevurcs 
do I urlicuirc ou do la demographic, je dirai tout do suilo 
quo le D r Raymond [France midicale) a compldd fori 
avantagcuscmenl les remarquos do M. Vidal par un examcn 
biopsique du relief aulographiqtie. 

lie distingue mddecin a Iron v <5 an niveau do l'dlevure 
blanche, dans les espacos intcrcelhilairos du corps mu- 
quoux lino quail life do cellules migratriees. Lelles-ci, arri- 
vees an niveau do la couelic granulcuse, so coin portent do 
deux faeons diflerentes. Tan tot dies souldvcnl le slrafnm 
(//‘('undo-sum el, la couclie cornec, s'aecumulant ainsi enlre 
les cellules losangiques de la coin-lie granulcuse : lantot, 
e'est la eouche granulouse elle-monie qui osl separeo en 
deux parlies et c’esl onlre ces couches de cellules losangi- 
qiies quo s'acciimulonl les globules Manes. On pent les sui- 
vre jusque sous la couclie corin-c de l epiderme. L’accurau- 
lation des leucocytes repond exclusivenient a l'dlevure blan¬ 
che centra le : lout aufour dYlle on veil Lien dans le corps 
muqueux tics cellules migralrices isolees, mats dies 11 c so 
colleclenl pas comme au niveau de l'dlevure blanche ; dies 
affectent, en cc point, une disposition pyramidale, a som- 
mel dirigd vers la eouche coi'nde de I'dpiderme. 

La terminaison des nerls dc la peau, dans ces prepara¬ 
tions traitdes par l'ucide osmique, apparail absolument 
normale. 

II esl prouvd,par I’examen dilTdrentiel, que cettedescrip¬ 
tion anatomo-pathologiquc d<* la papule urticariennc s’ap- 
pliquc aussi Lien a 1‘urlicaire qu’u I'liu [©graph isme. L'un et 
I'aulre se manifestent exlerieuremenl, par une memo altd- 
ration, essentiellement constitute par une diapadfese leuco- 
cylique localisde. 

Buns un cas comme dans I’aulre, eelte alteration rdsulle 
dune paralysie vaso-molrieo localisdc aux points oil se pro- 
duisit une irritation qudeouque, La seule difference reside 
dans 1‘intensitd d'imtulion ndccssaire pour provoquerle phd- 
nomfene. 

S'agit-il dc I'urlicairc, les dlevures sc montrent sous I’iti- 
fluence d im souffle d'air comme on le votl die/ certaines 
femmes ddcolleldes, lorsque passe sur leurs dpaules un 
coil rant d’air fra is, -- du moindre pli de vclemenl, du plus 
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leger contact. — laud is que dans la dermographie on 
urlieaitv facliee. comme on l'a si jus lenient nominee, line 
excitation dime to el de quel quo importance est necossaire 


pour les provoquer. 

La difference qui les so pare est minime : on ne sait au 
juste on s’arrdtent lours limit os respeclives. D’nilleurs 1’unc 
et Fan Ire determinant par la compression des extrdmitds 
nerve uses consecutive a l’dpancliement sous-epidermique, 
un prurit plus ou moins violent qui disparalL sitot quo s’el- 
faee Felevure, e'est-a-dire sitot que la resorption des ele¬ 
ments diapddiques est complete. 


Gliez I'une comme chez 1 'autre, Felevure uno fois provo- 
queo pent — dans quelques cas tros rares — ne determi¬ 
ner aueune demangeaison. Aucun phenomime subjectif 
ne vient a tors accompagner la production du relief. La 
ndvrose eutande ne determine aueune reaction sensible: un 
Idgcr choc vient seul. chez certains dermographiques, aver- 
lir le patient de ce qui se passe an niveau rle son tegument 
exlerne. 








Knfin Fanalogie des deux affections se complete par Fexa- 
mon des causes auxquels it con vient de les rapport er. 

L'urlicaire. comme la ndvrosc dermographique, sent 
l’apanage presque exclusif ties sujets appurtenant ala grande 
fauiille des arthritiques : obdses, migraineux, rliumati- 
sants, etc. Lour apparition est ordinairoment brusque, de 
memo qur tour disparilion : dies presentent des intermit- 
ten cos ; plus raroment (dies sont permanonles. Lours lieux 
dVdeclion soul les memos : idles sont mobiles et nc lais- 
scnl a leur suite aueune trace. 

Les emotions violentos : cliagrin pro fund, joies subites. 
frayeur intense sont susceptibles de les provoquer de tonics 
pieces, l’une et Fautre. Kites se montrent avec une rdelle 
exacerbation pendant la pdriode mcnstruelle. 

Le printemps les exaspdre, el dans Kune comme dans 
I’autre, les fonelions sudorales sont dgalcment alterdes. 

Certcs, deux maladies qui reconnaissent une telle simi¬ 
litude dans leur eliiologie, ne doivent guore se trouser se pu¬ 
rees dans le cadre nosologique. On m'objectera, je le sais. 
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quo le terrain commun sur Icqucl riles ^volncnt, I'arfhriLis- 
mc, pen I les revrtiv dun earhel special, dun air do famiile, 
sans doute, mais qu’elles presen ten I noanmoins assez de ca- 
raclei’cs prnpres pnur leur assurer une personnalile dis- 
linctc. 

.’e me ganlerai bien de discutcr i influence du terrain : 
die vient au contrairc a l'uppui de mon opinion. Le 
trouble permanent des erhanges nutritifs ipd sabrile der- 
riere le mot d'art hritisme, si impropre d'ailleurs—conslitue 
une veritable intoxication plus on moins intense, plus ou 
moins aigue, procodant par poussdes, mobile comme i'esl 
lui-meme lc tourbillon de la vie molten la ire. Ce serai t 
enonccr une banalile que de signaler les mille et une affec¬ 
tions a laquelle elle forme comme a des branches multiples 
un tronc commun d’origine. 

Panni ces affections en apparence si disparates, mais 
qu un lien commun uniletraUachc, je place rurlicaire,qu'ellc 
soil sponfanee ou qu’ellc soil artiliciellemenl produile, que 
l’^levure de la peau apparaisso sous le frbloment leger de 
I’air, ou quVlle rlsulte d'une pression plus considerable de- 
la main arm fie d’un stylet. 

Mon opinion est que l’autograpbisme et Purticairc, ne 
formant qu’uue seule el incmc affection, soul 1'ex pres 
sion commune d’un veritable empoisonneiuenl, que ce poi¬ 
son vienne du dehors — comme dans le cas d‘injections hy- 
podermiqiies d’oitculyptine — qu’il soil elaborc dans I’esto- 
mae. ou produit mi sein dt‘s lissus par les alterations pro- 
fondes de la nutrition. 

Dans unc hypothfesecomme dans l’auIre, il est transports 
dans la circulation —sanguine et lymphalique, — et il seli- 
mine par la peau, determinant lime do ces varietes multi¬ 
ples de {o.fidermiex a rapparcnce si diverse, qui se traduit 
dans le cas d’auiograpliisme par des troubles vasu-nudeurs, 
veritablen6vrose cu Lance locale. 

(Test la consequence du role d’dinonctoire joiie par la 
peau, d’cntrelenir. dans un prrpeluel eta l d irritation, les ter- 
minaisons nerveusos adjueenles aiix ultimes rcsoaux lyntpha- 
tique el sanguin, qui se Irouvent charges, cbez les arllirili- 
ques, de principes toxiques. Mais celtc irritation, loujonrs 
per to a se manitester, reslecependaiil latente jusqu'a ce qu'un 
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leger IVblemenl on le eon tael plus vinienl dun slylet, d'une 
no i n 1 1 ’ mousse yieiiiie la s limn I or et Ini perniellre < I si ■ Ira- 
duire ext<5rieurement par une paralysic vaso-molriee enlrai- 
nant iisa suite Tinderne. localise au\ p'lmlsquifurent touches. 


* 

* * 


Itomarquez cunibicn ('observation cliiiique vienl seconder 
Dion hypolhese : rurlieaire es| divisee pur les auteurs spe¬ 
cially (Mi trois categories d'upres sun origiue: 

1" l "rticairn arthriliqiie. 

2‘* l rticaire alt ingeslis : autremenl dit, les empoisonne- 

xnents : 

A) par les monies, le poisson, la eliarcutorio avarice, les 
choux, les champignons, les ten li es, le Ironuige, le melon, les 
fraiscs; 

1> par certains medicaments : oopalm, eubebe, iodurc de 
potassium, II couvieuf d’y ajouler: les injections liypoiler- 
miques d'eucalypl ine, 

L"rticaire par dyspepsie, et affections du fuie. 

A la lecture seule de ce tableau, il esl I’acile do rednire 
l'etiologie de l'urticaire a on sen! agent provocateur, 1'in- 
loxication. (Ju'elle provienne de I’aclion iiritanle, sue les 
Ii-s.is,de maternmx excremenlitielscelemisdans I'orgamsrue 
coniine dans la diatliese uvlhritique — iin developpemenl de 
lo\in • - comm ■ sous I'inllnene 1 de troubles dvspeptiques et 
d’alleralion du foie — on que des albitmiiioides veneneux 
soienl in trod nils directement avecles aliments, clle li’en esl 
pas moins reelle el son ultimo ma n ifestation ne s’en trouve 
pas modi fide. 

Quant aux rapports de l'urticaire ou de la dermographie 
avec I’liyslei ie et les desurdres nervenx si varies, qu’on a 
si gnu les comme les produisunl de tonics pieces, j’aime bien 
mieiix les considerer les uns et les a litres comme provoques 
par une mettle cause, sous une meme imjiulsion morbide. 
Les hyst&'ies toxiquessont, b. 1’heure qu'il esl, depuis les 
beaux travaux de la Salpelrieie, unaiiiinement reconnues. 

Laleotd, le plumb, le mi asm e des marais, le puison sy- 
philiiique sont citds comme des agents provocateurs de la 
necrose, el je suis convaincu, pour mu part, que die/ les 


* 
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autograpbiqucs, les phenomenes itorvoux observes recon- 
naissenl avoc la nevrose culanee une originc commune, 
bien loin do la creer do Louies pieces. 

J’ui deja signals, en rll'et, la rare Id do la domiogruphie, on 
comparaison du nombre considerable des hysleriqiies : d’ati- 
tre part, le phono mb tie entand sembic absolumen! indepen¬ 
dant de ton lo manifestation hysti'*rique. an lieu de lui el re 
inti mement associd comme on le verrait sans doute si rune 
desdoux affections dLail la consdquenee de Fait Ire. 

La sensibilile do la pcau est condition inditTdrrnle dans 
la production de Fmitograpliisine : uiiculddu corpspeutfclre 
anesthdsique, la dernaographie s'y prodnira aussi bieu que 
du cole resit 1 sensible. Lubmibilalion des terminaisons nor- 
veusos sensiblesn'cmpdche point la production du phdnonie- 
ne; et la parlieipalion eonseienle du sujet n est nullement 
indispensable a son apparition. II ne s en trouve memo ni 
retards ni diminue. Le rdflexe anqucd it est du est ubsolu- 
ment inddpendant de Fetal de lu pcau. IV’e semble-t-il pas 
que ce ddiaul de relation du phenomdne dermograpliique 
avec les manifestations cutundes de [‘hysteric cerlifie son 

i y 

indeperulanee vis-a-vis d'elle et affirmc sul'fisammenl son 
autonomic. 

Eiifinj je ne puis resistor an desir de terminer celte etude 
ddjii Irop longue, en roproduisant siiccinctemont line i>b~ 
servalion toute recente rapporlee a la Societe des hdpitaux 
(stance du 21 novembre 18S0) par le D r Fdreol. Elle est 
instructive ii plus d un point de vue et fournit a nies hides 
sur la pathogenic de Fautographisme, une preuve uouvelle et 
considerable. 

II s’agil d un homme devenu dermographique a la suite 
d’une rougeole. 11 se donnait, grace a celte singuliere pm- 
pridld de son tegument, des eruptions arlifieiclles, se prd- 
sentait cn cel dial a la consultation des hopituux, on on 
s’empressait de le recevoir a Fliopilal. 11 y rest ait plus ou 
moiiis longtemps, en sorlait, et quand il dprouvait lebesoin 
de se donner quelques jours de repos, il avail de nouveau 
recours ii son petit strut age me. 

II variait d ailleurs le manuel opdratoire, se servant lantdt 
d’une fourchelle dont il appuyait les dents sur sa peau, 
tanlOt d une brosse ou d un porte-plumc. A Fable de ces 
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precedes varies, il tnodifiail. duns eertaines limites, les appa- 
reneesdel’druption qui se rapprochait t&ntdt de la rougeole, 
tan to l de la variole ou de la scarlatine. 

Cel homme est atteint d'aceklents norveux qui font do Ini 
mi hystdrique IVanc. Ses teguments sont anoslhesiques ; le 
rellexe phuryngien fait absolumcnt defauf, il est dallonique. 
il conforut le vert avec le rouge. Laneslliesie du gout cst 
lellement prononedc, qu'il ainene avec lui nu ami an caba¬ 
ret, pour lui nffirmer la qualite des consummations qu’on 
lui sort. Knfni il a eu des crises convulsives qui ne laissent 
aucun doute sur ie diagnostic. 

Son etat psychiqun est bien celui de I hystdrique; il aime 
a tromper;il est vanileux, ruse. Iluffirme, avec line sorle de 
satisfaction orgueilleusc, avoir rouU plusieurs medecins 
distingue*. 11 se trouva servi, cn eela, par 5a singuliere et 
inexplicable puissance quo possedent les hysteriques sur 
les actes de leur vie aniniale. Cette influence nrysterieusc 

v 

signalee tout an lung dans la littcralure hindmie et dont on 
ne sail juts tenir compte, chez nous, quand on eludie les 
superchcries des hysteriques, lui permcttuil de se procurer a 
lui-mfme line acceleration rnnlne du cceur el partant 4u pouls, 
el eonseciilivement one certaine elevation de temperature. 

C'est grace a ees stratagemes repetds qu’il parvint a se 
faire ad me Lire a plusieurs reprises. dans les salios d'hopital 
jusqu'a ce que son (rue ayant etc event/', on le refusal pur- 
tout corame un incorrigible simulateur. 

L'origine toxique de l’liysterie chez cel homme ne me 
parait guere contestable. La dkithese syphilitique et Lin— 
toxicalion aleoulique sonl largemenl sufiisanles il la provo- 
tpier. Cependant il faut, pour que la dermographie appa- 
raisse, quun troisieme element vienne s ajouler an com- 
plexus nosologiquc du sujel: 1'irriUition speciale produile a 
la peau par i elimination du poison rubeulique. 

J espere avoir reussi a ddmontrer 1’identitd absolue des 
deux atl'eclions, jiisqu'ici separdcs sous les nonis dairticaire 
d’un cote, d'autographisme de l’autre. La similitude histologi- 
que de leur manifestation exlerieure commune est absolue. 
Leur pathogenie connin' leur dtiologic ne sauraient dti'c dif- 
fdrencides : le terrain sur lequel ellesdvokient et se develop- 
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pent est It; m&mc. Lcur inarc he esi egalement mobile et 
lcur pronosUc variable. II me rcste a dircq uniques mo Is au 
sujel tie lcur Irailement. 

(In a conseillo centre lurticairc les medications les plus 
divorses : les bains simples, amidonnes, suli'ureux, gelati- 
neux, etc... Tolerables comme adjuvant, Us son I tout u fait 
insuflisants comme precede curatif. 

M. le D r Jacquet conseillo l’enveloppement dans une 
eouehc d'ouate : le moyen esl utile. 11 agit de deux fart ms : 
1° cn supprimant toute cause d’irritalion oxtericure ; 2° on 
favorisanl par une diaphoriise abondante l'climination rapide 
ties substances toxiqnes conlennes dans les reseaux sanguin 
el lynipiialique de la peau. 

L'arsenic, les alcalins, liodurc de potassium out donne, 
dans certains cas, de bons resultats : ils modilient avanta- 
geusement la nutrition, el nous touchons, avec lcuremploi, 
a la veritable indication curative, la seule rationnolle et tjui 
ni’a donne plusieurs fois, tie r6els success dansle Irailement 
tie 1 hysteric, sans manifestation dautographisme. 

Je veux parler tin ilratlemenl par les anlisepliques, pris St 
riulerituir, et par le regime de la table. Le regime -sera relui 
ties dilutes : abstention complete tit* viande pendant la pre¬ 
miere moilie du mois, viandes blanches, en petite quanlite, la 
secondc moitie. Kepas espaees: teufs sous loutes formes, fes¬ 
culents ii l'etat de puree, legumes verts tres cuits, fruits cn 
compotes. Kau d'Alet ^t x in blanc en petite quantile. 

Ait milieu des deux principaux repas : un cachet com¬ 
pose de : 


I « « ■ * I 


Salicylate de bismuth,... 

Naphto! li. on Salol. i 

(suivant Petal ties reins). 


I * - 

• ■ J r» S 


aa 0,60 centigr. 


Cette medication esl la seule ratiounelle ; elle arridne ra- 

i 1 

pidement la guerison et jusliliant ainsi la raison d’tMre de 
1’adage ancien: Naluram morboruni ostendunt curationes, 
elle apporle a ma thtforie tic la pathogenic de i’aulogra- 
phisme un irresistible argument. 

Docleur Guimhail. 
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DANS LA THERAPEUTIQUE DES NEVROSES 

Ai: 1N>I\I’ Hi: VIE CLIMQIE 

Par le D r Collineau. 

[Suite et fin). 


Point de mie anth/'opologigue. 


L ablation dune portion delimilee tie 1'enveloppe era- 
nienne et la denudation de la surface periplitfrique de Fen- 
cejihale correspond ante ost, disionc-nous an debut, unc 
pratique sloui l origine se peril dans la nuit des temps. 
Quelques ddvdoppements sur ce point. C ost la, le cote 
anthropologique de la question. 

Certes. on savait bien, el cola depuis longtemps, que la 
trepanation etail faniiliere aux anciens. « Quoiquc ce soil 
dans ies uuivres d‘l Iippocrate que nous trouvions la premiere 
description de Foperalinu du trepan, disenl ! > ercv et Lau¬ 
rent (1) nous non devons pas moins prosumer, d'apres le 
degrd de perfection oil elle elait ddja porlee a Fepoquo oil 
vivait le pore do la medicine, qu'elle avail dfi etre pratiqu£e 
longtemps auparavant, soit par d’autres m£decins, soil jiar 
les pro I res d’Esculape. » Mais, en realite, ce n'est quo 
depuis 1874 quo I'on esl fixe sur la date a laquelle re monte 
I’dclosion de l idee et 1‘invenlion des proeddds primitifs 
d’exdcution. 

Par quelled circonstances fortuites est-on parvenu a cette 
notion d'hisloire medicate ? Pour le rappeler on pen de 
mots, voici : en 1867, le l) r Pruniems de _Marvejols, s’occu- 
pail de fouilles dans un spaeieux dolmen silud stir le Causse 
do Chanac (Lozero) et dans la profondeur duquei abondaient 
ill's ossenienls bumains plus oil moins ramollis. cassants, 
deletion's. Soudain, en deblayant un des cranes qu’il y 
avail rencontres de !a terre dont sa cavitd etait obstruee, il 
en lit sortir line rondel le osseuse prison taut des earaeleres 
do conservation Ires superieurs a ceux de la boite eraiiionne 


(l,i Percy <H Laurent, Dtctionnaire des sciences medicates, t. Art. 
trqian p. 531, , Paris. 
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qui la rcnfermait. A la region parielale droile de ce cr&no 
se cons tat ait line ddperdition de substance de dimensions 
beaucoup plus vasles quo celles de la rondelle. D’autre 
part, I’epaisseur de la paroi osseuse sur la rondelle elait 
beaucoup plus considerable que sur le crane de rinlerieur 
d liquid. idle elait sortie. llrot, les deux vestiges ne prove* 
naienl pas de me me source. Ceci elait evident. Celle decou- 
verte ne laissa pas que de. rendro longlemps perplexe lex- 
ploralcur ; el ce nest qu’en 1873, au Congres tenu par 
Y Association fran$aise pour I'aoancemeni ties sciences a 
Lyon qu'il so docida b. me Lire la piece sous les yeux de ses 
collogues. Kile intrigua fori les antliropologucs a qui il la 
prdsenta. Pom taut il continuait avee ardeur ses recherclies, 
si bien que l’annee suivanle il elait en mesure de fournir 
sur les perforations ef les rondelles craniennes aux temps 
prehisloriques de precises informations. La lecture du me- 
moire in6dit de Pruniferes (1) sue U* sujet, fut faile a Lille, 
a I'oecasioii du Congres de 1874. Les pieces anatomiques 
furent mises a portee des auditeurs. 

La rondelle trouvde en 1867 et qui avail mis sur la piste 
de ecs fails inaltcndus, mesurail 50 millimetres pourle grand 
diamelre el 38 pour le petit; sur sa face interne et sue la 
face exlerne 42 mi Hi me I res pour le grand diamelre con Ire 
30 seulemenl pour le petit. Son epaisseur etait tie 7 a 8 
millimetres. Les sillons vasculaires qui parcourent la face 
interne prouvent qu’elle apparlient ii nn parietal et Ires 
probablemenl, vu la direction de la branche principale de 
Pari ere meningee moyenne, a tin parietal du cute gauche. 

En outre, au nombre des crtlnes extraits du m6me dolmen, 
il en dtait un donl la parpi gauche, dans sa presque tolalile, 
avail disparu et donl le degre de conservation, la couleur et 
repaisseur corrcspondaient parfai lenient ct repaisseur, a la 
couleur el. au degre de conservation de la rondelle. 

En bant, dans ie voisinage de la suture sagittate, la perle 
de substance cst limiteepar unbord ondul^, poli et toujours 
faille en biseau aux depens de la table exlerne des os frontal 
et parietal. 



(1) Pruniores, Sur les cranes performs et les rondelles erdniemes de 
Vepoque nMithiqae * As-oc. franc, pour Favanc. des seieaces. Comple 
readn de la troisieme session. Lille, p. 51+7, 1874, Paris. 
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Trois arcs de cercle qui sc succedeht d’avani on arrifere 
semblont indiquer quo trois rondelles onl did detacher’s les 
lines a la suite ties autres. « Or, continue Pranidres (1) dans 
la relation qu'il adresse, en date du 5 mars 1874, a la Socidtd 
d'fwHirojmlof/ie, si l'un rapproche rlu vide du milieu les 
bonis tie la nm delie, on voit quo les bords s'y adapleiil Ires 
Lien ». II cxisle done de grandee probabilites pour r|uc la 
rondel le et le crane soienl de mg me provenance. 

Le cas ne demeura pas isold. 

An milieu d’objets sans nombre, cranes, ossements, 
outils provenanl del'ouilles entreprises dans son domaine de 
la Marne par M. J. de Have, se rencontra une piece unique. 
C'etait une roudello osseuse en lout semblable a cede sur 
laquelle, pour la premiere fob, I'runieres avail mis la main. 
Forme arrondie, oil mieux elliptique, dimensions, nature 
du Ira vail, disposition des bords en bisean parfaitement 
regulier tailld aux depens de la table cxterne.lout cela dans 
les deux pieces elail iilenlique. Sous deux rapports, seule- 
nicnl, idles dilTeraient. L’une avail dtd reneon tree dans 
l'interieiir d’un crane ; 1'autre l’avait eld, libre sur le sol. 
En outre, eelie-ei etait, ii sa partie cent rale, poredc dun 
Iron de suspension. En Somme, oc qui parait evident, r est 
que, com me l'aflirme Brora (2), <( ces deux olijets out rtd 
fails de la meme maniere et .dans un meme but ». D antre 
part. I-*- n-eherches ultdrieures de Prunidres l’amendrenl a 
In ddcouverte de nouvelles pieces du meme genre, et dans 
Finestimable serin de cranes provenenanl de La caverne dite 
de Vhoit'hte-mQrt, serin dont il a gdndrcusenienl tail don au 
lahnratoire d'anthr<>t><>hgie , il en est un (e’est le crane 
classe 'Oils le 11 " *23 bis, svrie des dolmens) sur lequel il est 
loisible de conslater 1’existence d’une ouverturc artificielle 
elliptique indiquarit I'exti rpaiion intentionnelle d’une quan¬ 
tile determiner de tissu osseux. Enlin, l'un des monies da 
crane de Boknia donnes au musee du laboratoire par le 
general Faidberbe porte les traces de mutilations similaircs. 

One fois la curiositd en eveil, les recherclies ail'd rentes a. 


(I> Prtmiires, Sur les cranes artijiciellentent performs d I'epoque des 
dolmens Bulletins de lx Societe d'anthropologies p. 185, 1874 Paris. 

(2) Broca, Bulletins de la Soclete d'anthropologic } serie II, p, 194, 
1874. Paris, 
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la solulion du proldcine sc nnilliplierent. D’annee cn amide, 
il ful fait ;i la SoddM d'anthropologie des communications 

pic in os d'intdrfit sur lo sujet. 

Pour no citer quo les plus topiquos, cn 1878, I'runiferes 
publiait lo rfisullat de nouvelles fomlles enlreprises ait fond 
des cavcrnes do lleaumcs-Chaudes dans la Luzon; (1). Ves 
cavorncs consistent on gal cries siiperposces, les lines s’ou- 
vrant an grand jour, les aulres tenebreuses el Inimidcs eL 
aboutissant a un puifs d une profondeur considerable et 
dontlefond esl rcmpli d’eau. Do mCrae qne la cavernc de 
Yhomme m&rt, elles ont servi d’ossuaire. An milieu d’osse- 
monls humains gisanl prle-mfile dans le plus complel de- 
sordre, se trouvaient, cn abundance, des cranes on des frag¬ 
ments de crfines prdsentant des perforations a bords neltement 
ideal rises. En 1'espace de quelques jours on put rceueillir 
unc soixantainc de pieces an nombre desquelles des ron- 
dellcs ouvrees et ninnies d un Iron central de suspension, 

En 18K0, dans le voisinage de Have (Marne) et dans des 
grot Les analogues ii celles que M. .1. dc Have avail lui-nieme 
explores avec tan I de sucees, M. Mauvoisin (2) deeouvrail 
un certain nombre de cranes dont plusieurs avaienl etc Ire- 
panes, Parmi eux, il cn f lail un dont 1’exainen ollrail un inte- 
ref tout special. On y remarquait sinnillanemcnt des traces 
de trepanation sur le vivant ct de trepanation pox l mortem. 

L’absence du travail cicalricicl dans le second cas, et 
Inhumation iv para trice des bords dc la solution de conti- 
nuite dans le premier suflisenl a prdciscr le diagnuslic. L’o- 
pe ration pml mortem avail dii, al'avis de Uroca. fitre prati- 
qude dans le but de se procurer des rondo I les destinees ii 
sorvir d'amuleltes el ii donner satisfaction a quelque visee 
religieuse. Quant a I’operation sur le vivant, avail-el le die 
entreprise dans tine intention therapeulique ? L'liypolJiese 
est plausible, et a roblontion du retour a la saute se rat la- 
client, pcut-clre, l<‘s hides mystagogiques aiixqiielles les 
rondelles-pandelocques scmblcnt avoir du lour prestige? line 
anm-e a peine encore, ct sur le premier point, la presenta- 


(1) Pmnlores, Sur les caverves dc Beaitmes-Ckaudes. Bulletins de In 
Societe d'anthropologie, Berio III t t* I, p. 20$, IS7S, Jrls , 

{2\ Mauvoisin, Presentation d'ohjets dicers. Bull, dr la Soc, J Auih. 
serie HI, t, III, p. 10, 1880.Paris, 
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iioii par le prof. Parrot (1) d'uu franc truuve dans 11110 
grotto <Ic lira v-sur-Seine (Marne) venait puissammcnt con- 
tribuer a fixer les esprits. 

E 11 memo temps qu'nne perforation chirurgieale, le crane 
on question porlail on eflel la trace dc lesions organiqnes 
profondes et enraclerisees par la depression, Inspect mamo- 
I an no, dcs sinuositos irregulieres dans une 6lemluc appro- 
xiniativement Iriangulairede fi centimetres environ de cole. 
Point inl^ressant, an lien dn vertex, eomnie dans la gene¬ 
ral itf 1 des cas, la region choisie pour 1’oporation avail etc la 
paiiie dn parietal gauche conligui* au frontal. Or, e’etait 
egalemont du cole gauche, sur le parietal, quavait sieg6 la 
lesion organique du tissu osseux. 

Kill in, en 1882, M. O. do Mortillet (1) appelait lattention 
de la 1 Socititd d'anthropologic sur la photographic et le 
moulagc d im cr&ne appartenant aux collections de 1.1 ca- 
dtmie dcs Sciences de Lisbonne, olqui, aux temps pn'diisto- 
riquos. avail elo 1’objet de tentative? do Irepanation. Sur 
la surface allaquce, on dislinguail Ires bien los (races d un 
instrument on pierre qui, par 1111 mouvement oblique do 



va-el-vionf, avail oreusi"* deux profonds si lions ciinmscrivant 
nne plaque nssmse allong£e. Ce commencement d'exocu- 
l ion otail a son tour do nature fi fixer sur le mod ns faciendi 
de I'npi'ralour. S'appnyant SOT l’exlr&me obli quite quo prd- 
scnlcnt d’babitndo !es bords de la perforation, Uroea avail 


(1) I’nrrot. Crane de Brajf-sttt'Seine. Bull, de la Sac. d’antht serie 
HI, t. IV, p, 101, 1881. Paris. 
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pense que c'dLait dune sorio de rnclage, qn’a celte primitive 
dpoque, on avail du avoir recours. 

Memo, amid d un si lex taille provenant de Cro-Magnon, 
il f'dail parvenu a praliquor par voie de raclage, en l’espace 
de huil minutes, la trepanation sur tin jcune chien vivanl 
sans inldresser en aucune I’aeon la dure-mere. Mais bexem- 
ple ei-dessus, indique de la part de l’opdratcur. 1'intontion 
Lien arr&lec dc circonscrire une plaque osseuse en la con¬ 
serve nt elle- meme dans son intdgralitd. 

Les rocherchcs expdrimeniaies du D r Capitan (1) sur les 
trepanations prdhistoriques eoniri bud rent a elablir deux 
points, le preniier c'esl quo deux proeddds out die employes 
pour la trepanation a l'aide d’un silex laille aux temps prd- 
liistoriques : 1° le raclage enlevant tout on partie seulement 
de l’dpaisseur de Los, 2° l’ablalion d une rondclle erdnienne; 
le second c’esl que l aspect des perforations obtenues par I’nn 
ou 1’autre proedde elan I absolumenl different est caractdris- 
tique el que le proeddd employe est, aisd a reconnaltre. 

Href, de ces diverses recherches el tie beaucoup d’aulres 
non moins intdressantes qni sont venues se grouper autour, 
on est, aujourd’hui, autorise a porter sur la Irdpanation 
aux temps prdhistoriques les conclusions suivantes : 

D'abord, la presence dans la cavite ducr&ne delarondelle, 
qni avail si fort intrigue les premiers exploratenrs, n’estpas 
uno. circonstance furtuite. C'esl ;i dessein. dans la majority 
des cas, qu'elle y a dtd inlrodnite. Le faits'esl renouveld Imp 
dc liiis pour laisser, la-dessus, place au doute. Dans quel 
but, dira-t-on ? — Dans un but ddvotieux, probablement. 

Ensuite, I’operalion a eld prntiqude el pendant la vie el 
apres la morl — on en possede de nombreux spdeimens — 
soil sur des erdnes distincts, soil prdfdrablemcnt sur le mdmo 
crane, El I e a cunsistd tan tot cn un amincissemcnt pur el 
simple de rdpaisseur dc la boite erdnienne sur une region 
determinde, lantdt en une perforation metlant a nu la dure- 
mere. Le lieu d'dlection dtait la rdgion paridtale ; le ehoix 
des regions temporale el fronlalc fail exception. La rdgula- 
iile de la section exclut I’hypothfese d’un truumatisnie acci- 


(1) Capiluu. Recherches experimcutales sur les trepanations prSmato- 
fifties,— Bull, ile la Sue. ifAntlir. Ill T. V. p. 1535^882, Paris. 
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LA TREPANATION 

denial. L<‘ procede operaloire a consists, ici, on un raclage 
do t;i surface osseuse, a dlimincr : la. on une rugination 
lineaire affectant les contours d une ellipse. 

Eu outre, lo bill parait avoir die on line foule dc cas itre¬ 
panations posthumes) religiose-commercial : la fabrication 
d'amuloltes ; mais a 6te trds certainement, en beaucoup 
d'autres, chirurgical cn vue de la guerison d'unc affection 
soil do la boite cranienne. soil, plus com muniment, des 
centres nerveux. L'homme prehislorique, en efTet, — F6tat 
de sa dentition on lomoigne—dtait onclin aux convulsions. 
Or. en nombro do cas.cest s i mill lane men t que Ion constate 
sur les dents les traces des troubles de la nutrition insepa¬ 
rables des convulsions dans les ens on el les acquierent un 
certain degr6 d’intensite et ile pcrsistance; et sur la voute 
criVnienne, la perforation Ihlrapcutiquc. L’6pilcpsie. a la 
verilr, n’oppose pas a Involution dentaire le meme obstacle 
qne les convulsions de l’enlance ; mais ccs deux nevroses 
lie sonl pas sans d'etroites affinites, el il ne repugne pas 
d’admettre que si la trepanation a etc pratiqude contre les 
convulsions infantites, elle Tail du Mrc egalcmont contre 
diverges null vs nevroses el notammenl Fcpilepsie pro pre- 
men ( diie. IJ 11 rcsle, ainsi qne liroca en fait la remarque 
dans Fimpnrtant mdmoire qn il a public en 1878 surlcsujet, 
les cranes performs extraits des ossuaircs presentuient Fasy- 
metrie de ceux des dpilepiiques. 

Enfin, ce quo Fexamen comparatif des nombreux cranes 
provonanl des fouilles qui out 616 faites dans des localiles 
varices, period d'afJirmer, c ost que la pratique de lalrepa- 
nalion remonle it Fepoque neolithiquc. A defaut d'autres 
preuves, la decouvorte laitc par M. Chauvel (1) d’un crane 
pcrfo re dans la s6puIlure purernen t n6o 1 i 11 1 ique d’Enlre-Roche 
(Charcnte), le ddmontrerait irrefu tab lament. 

Chose curieuse ! Remontant a. l ;lge de la pierre, ces 
erremenls sc son! transmis jusqu'aux temps modemes, de 
si&cle en sifcele. 

Le chirurgien de Fdpoque m6rovingieime substitue au 
silex tail 16 de ses devanciers 1 instrument en metal dont il 




•> 








(1) Chauvet- Sur /.i station neohtkique d'Enlre-Roche, le Bull, de la 
Sop. d'Authr., seric II, t. XII, p. 12, 1817, Paris. 
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disposo; mais non con tin no pas mo ins rigmireusement do 
suivre la Iradition. L’antiquitc I'applique. Le moyen-age 
I'adople, et avec elle,prnpage les superstitions qui s y raI la- 
client. La Renaissance se charge dn bagage. ). L, Petit, du 
Qnosnoy, Pott, et tant d'autres ont judicieusement recotirs 
an precede chirurgical dans to cas dc traumalisme de ten- 
veloppedo l’encephale, HenriChabdon n’hdsitc pas. on 1664, 
a v revenir plus on raoins empiriquement jiisqu'& vingl-sepl 
fois pour gucrir lc eomte Philippe de Nassau, d un epan- 
oliomont plus ou moins probloinalique. tins l-'auon, mede- 
cin ordinaire de Louis XIV, donne, avec sdrieux, l’indica- 
fion que voici : 


« Le crane humain est employe? en medeeine : On doit 
choisir le erdne d’un jeune Homme de bon temperament 
qui soil mort de mort violente et qui n ail point die inhume. 
II faut se con tenter dc le ruper el de le mettre en poudre 
sans le oalcinei' ounime le voulaientles aneiens; parce quo 
dans la calcination l'on en fail dissiper le set volatil en qui 
consist* 1 sa principal* 1 vertu. « 11 est propre pour l'epilepsic, 
pour l'apoplexie et pour les autres maladies du cerveau. » 
IJe memo, le Traild de pharmacie dc Nicolas Lemery ren- 
fermc la formule dc diverses poudivs anti-cpilepliques dans 
lesquellcs ia nipure de crane humain est erigec cn principe 


actif. 


Les explorations loinlaines qui, de nos jours, se succc- 
dont, grace a la facility des communications avec one fre¬ 
quence croissante, ont appris qu’au sein des peuplados 
sauvages de I'Amindquc du Sud, i! est fait un emploi empi- 
rique t4 grassier dc la trepanation : conlre les convulsions 
el... le rhumatisme. Chez les nalnrels des lies J'omatou ct 
les indigenes do Aouress, la trepanation est dgalement en 
usage. A ce propos, le I) r Lucas Ghampionnicre (1). dit 
avoir rencontre en Algdrie un Thoubibc (chirurgien», dont 
le pere, aftinnr-t-il, avail subi douze fois 1’operation et qui 
lui-incine y avail eu recours jusqu'a qualre fois. Kn Ivabylie, 
il en est dc memo. 

M. II. Gillmann (2j dc Detroit (Michigan), cnlin, signalc 


(i) I .ueas-Championnidre. Trepanation guide? par les localisations cere¬ 
brates, 1873 , Pans, 

(S) GiUinaun, The American naturalist, 137 j 5 . 



























LA TRKJ'AXATIOX 

line espfece particuli^rc do trepanation autrefois usitee chcz 
les Peaux-Rougcs, 

Kilo a pour sidge exclusif le sommel du crane el sa forme 
est exactement circulaire, Kllc est loujours posllmme. On 
nen denude encore qifobscurement le but. II Concorde, 
scion toute apparence, avec des doctrines religion ses. II no 
serait pas impossible suivant Oillmann, quo plus croyants 
(pie les autres, ou, si Ion vent pi ns logiques dans leurs 
superstitions, certains eussont eu Lidde d’aj outer a la fenfttre 
du tombeau, la tone I re du crane alin de faciliter les visiles 
dc l ame. 

Mais il n est pas besoin do francliir les mors pour reeueil- 
lir des examples de l’emploi ineonsidere do la trepanation, 
M. Vockonsledl 1 dit avoir constate qu’en Allemagnc, les 
bergers trepanent lours brobis dans le but do fa ire delator 
nne vessie qui rdsiderait dans la Idle. He sou cold, Prim lores 
a decril lo procodd employe j>a r les bergers do la Lozero 
pour gudrir lours moutons de la elavelde, 11s prennont enln* 
leurs genoux la tdte de la b<He, et enfoncent lour couteau 
on lo faisant pi voter sur sa poinlo, jnsqit'a ee qu il penelre 
dans le crane. 

En somme, voila une conception qui a gernie a des 
cjioques cl dans des milieux sociaux enlce eux exlrdme- 
naent distants. Kclose dans I'espril do nos ancolres, idle a 
traverse les ages. Los croyaiices, les mors, les connais- 
sunees acquises out die les factours de ses transformations 
et de ses applications pratiques, Elio a on ses vicissitudes. 
En depit des peripeties par losquelles elle a passd, elle a 
poursnivi sue une trfes large zone do la surface du globe, 
son evolution. Los perfectionnements de la science conlem- 
poraine semblenl on devoir accroilre Lessor. 11 y avail done 
intdrdt, mi meltanl en relief les motifs qui autorisent a lui 
presager un brillanl avonir, ii on indiquer aussi Lorigine, 
rappeler l’hisloirc, precise!* la portde, selon les races et 
selon les temps. 




(1) Bull, de la Sec* d’Anthropt, serie Iff, t. p. 33*, 1878, Paris 
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COMPTE RENDU DE THESES §184*0) 

Essai sur les fibres nerveuses d myeline intra-corticales da 
cervcau dans laparalysis generate et dam la demence, 

par J. Targoxvla, 


These de Paris, 


t/' J * 


Dans IVcorce d*un cerveau sain on trouve un grand nomhre 
de fibres blanches orient*'es dans tons les sens ot occupant loule 
rcpaisseur de loeoree, a parfir tic la emu-hr* granuleusi! sous- 
meningdc jusqu a la substance blanche propreiuenl dile. 

Ces fails ddcouverts par Elmir datenl a peine d'utie dizaine 
d'annees. 

On s’est natarelteraent demand^ ee que doviennent ces fibr 
dans les affections do recurce telle que la periencephalite dilVirso 
de la paralysie generale. 

Le fait de la disparition dcs fibres intetcorticales dans la para¬ 
lysie generale a eld constate a t'etranger et on Franco par plu- 
sieurs auteurs. 

I! a memo etc considdrd comine le signe patbngnonionique de 
la paralysie generate : tnais on a retro live la disparition de cos 
fibres dans d'autres aftedions menlales el notainmenl, dans l'a- 
boulissant de toutes les allddions euccphaliquos, dans la 
demence. 

M. Targowla a fail un travail de contrdle dos nsserlions des 
auteurs qui so Soul ocotipes de la question. II a consign** dans 
sa these onze observations personnellessuivies dexamen micros- 
copique, dont neuf paralyliques of deux dements. 

Void ses conclusions. 

I. II cxiste, dans toutes les couches de la substance grise du 
cerveau, des fibres uervnuses a myeline, a direction f ru us versa le, 
donl la topographic exacts n’est pas encore dccrile. 

II. Ces fibres nerveuses inlereorticales dispnraissenl, plus ou 
moins complelemenL dans la paralysie general*; el la demence. 

III. Les regions anlerieures du cerveau sonl plus frequeniment 
atteinles que les autres. 

IV. It est encore difficile acluetlernenl de determiner les rap¬ 
ports de Cette lesion avec les lesions des vaisseaux, des cellules 
nerveuses, do la ncvroglic et dos meninges, que I on frouve 
dans les maladies mentales. 

V. Au point do vue eliniquo, nnlro travail monlre que la cl is- 
parilion des fibres nerveuses intercorticales est constante dans 
tous les cas ou il v a demence, paralytique ou non. 

T. 
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Des entozoaires de Tencephale, par Mi. S. Szczyiuorski. 

Voici los principales conclusions de ce travail : 

Les parasites ve sic ula 1rc s qu'on « imuvo jusqu'ii present dans 
l’enc^phale spot les cysticerques et les (Jchinocoques. Les pre¬ 
miers, relative men l plus frequents et habituellement heaucoun 
plus nombreux, changenivoIontiers de forme on so rainiliant.fc 
1'infini (Cystieereus racemosus}. 

On observe : 1° les cyslicorques iadriquos, et ‘2‘ les cysticer- 
qucs inermes. 

A Felat frais, ils sont toujours reeonnaissubles par la structure 
ondulce de lour vesieule eaudale. I Is peuvent etre engenders 
par le taenia dont le patient est dejft portcur auto-infectlon). Ils 
sicgent a la peripheric del’encephale. 

Les echinocoqiies sent plus races ; ils constituent genera- 
lement unkyste unique rempli de liquide el de vesicules lilies. 
Its out laproprtete de se frayer un ehemin a leavers les Irons 
el bs us du or A no. Lour siege habitue! est le parenchyine. 
Ldiexacanlbe de ces parasites pem-lre dans IVinT-pliale par la 
voie vasculaire sanguine. II est introduil dans le tube digestif 
aVi‘r ]<>s aliments : pm*! iiiLcrmediairc du eliien nlteint du ta-nia; 
oil bien il provient du ver rubane son bote. 

Le tableau clinique type est impossible a faire en raison du 
pidyinorphisme lout parlieulier des manifestations morbides 
provoquees par le parasite. 

tiidicralemeul les kystes a echinoques sonl caraelerises par : 
la ei |)hal6e persistante,l'epilepsie etles paralysios partiellesmais 
durables, la di'inence croissante, la marche progressive, le debut 
a 1'age de vingl a I rente ans, la duree de deux a trois ans. 

Les cyslicerques par : la marche irreguliere, le debut a luge 
de qua ran to it cinquante ans, l'epilepsie passage re par acres, 
les contractures, les vomissements, les troubles psychiques, 
cephalalgie intermittentc, la duree depuis quelques inois jus- 
quit douzeansel plus. Souvent ilspassent inapercus. 

Celui du evsticerque pent el re corrobore par l'existcnce de 
la ladrerie peripherique et du taenia. 

La tenninaison hubituelle est la niort. qui souvent survient 
subitemenl. II faul ajouter, cependant. que lorsqu'il s'agit de 
eysticerques. lie proiinstir n est pit-. excess!veinenI grave, puis- 
que, dans 20,5 p. ]00 des caS, leur presence ne sc manifeste pur 
juictm phi numeijie alnrmont. La inort, dims ces cas, est due soil 
a uue inaladie incidente, soil mix progres de l'age. 

Traitement prophykclique : expulsion du taenia; examende la 
Viande de boueberie; applica! ion des lots d'hygieiui a la campagm . 

Traitement curatif: trepanation, incision de la tumour appa- 
raissant sur le crane. 

huns la majorite des cas, le traitement ne pout etre que sym¬ 
ptom atique. 


•am- 











DE LA CONTAGION DU CRIME 

* 

ET SA PROPHYLAXIE (1) 

Par P. Moreau (de Tours). 


Depths f|iu'l-[iies atinees on assisle ;t un developpoment 
sans I'csso grand issant do crimes do l on to nature : Paris if a 
pas seul, quoi qu*on disc, le triste monopole de ecs suici¬ 
des, tie ees meurtres, de ces viols... qui irappenldo slupcur 
el parfois de veritable lermir la population lout enlierc : 
la province aussi pave mi ioibul non moms lotird a cel im¬ 
pel du sang, 

Depuis bmglemps deja nous avons nppele l‘allenlioii sur 
le danger que I’accroissement des crimes faisait courir a la 
society. Mais pour kilter eflicaeomonl conlre tin Beau, il 
fuut on connailre la source, I origine, la in arc he. ID 1 , i! ne 
fan( pas so faii'c d illusions : nous avons affaire a une veri¬ 
table epidemic, e'esl-a-dire a un fail palhologique nette- 
menl defini, indiseutable, avant ses earacleres propres, an 
mo me til re quo, s ' iUl hen do suicides ot d’homicidcs, il 
s'agissait de telle <ui telle nialadie susceptible do so commu- 
iiiqnet* a un nombre ind<5 termini d’individus, et donL nul 
nc s'avise de rth’uquer en dotile le caraclfere conlagieux. 

<'.omnie ton to autre epidemic, l epidernic des crimes recon- 
nail dos causes predisposati les el occasionnelles ; un delmt, 
une marche aseensionnelle el <lo declin, une lemiinaisun. 
Oomme te cholera, la lievro jaunt*, le typhus, los lievres 
eruptives, etc., elh* nail sur le sol on bum olio rsl irnportae. 
Elle ne trap pc quo stir un nonibre determine d'irulividns. 
sans intercom pro les an t res maladies qui sevissent d’ordi- 
naire sur les conlrees on elle regno pmdanl un ospace de 
temps variable. Eulin, elle cede it l’emploi de certains 
moyens upproprils. 

Le crime epiddmique, envisage* comme maladie pure t*L 
simple, a, pourainsi dire, tie nombreux antecedents, si I on 


(1) Memoirs present c an Cong res dos Societes savautes, le 12 j u in 
par M. le D* Moreau <le Tours, Run des dtilegnes de la Sociule fraDyaise 
d'Hvgicue, ot la dans la seance do la SocuHd du li min. 
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vcut bien ne pus perilrc do vm i ee fail que tonics los aiTec- 
lions nrrveuses sonl lieos los linos aux autres par line pa- 
rrnlo fdus on nioins elroilo, II so rail exacl do dire qne lexis- 
tenoo d'epiddmios dhyslorios. ile convulsions, d'oxLisos. tie 
choree, elc., tie desordres intellerluels divers conduit neces- 
saironient a admcttre dos epidemics analogues do crimes, 
itlteiidii qin' le point do depart est idontiquc pour tons ces 
elaU morbidos, lesquols no sont on real ito quo dos brandies 
d un mome tronc : fetal neeeopalhiqne. Si dies different 

onliv olios, i 1 'o>I iniiquomonl pfii'/a jht'tti-'. I:i-| n-*lI** d>*jn»nd 
do la portion du systcme nerveux qui os! attoinle dans son 
funclionnemont on dynamisme, re qui expliquo colle suscep- 
tibilild do so transformer les lines dans los aulros, do se 
suhstituer ivciproquernont on raison dos liens intiines qui 
rdmisscnl toutes les parlies du sysfeme nerveux coruhru- 



Or, i bisloire cs( pleine d epidemics du genre tie relies 
donl nous venons do [larlor. Si on les otiidie en passant du 
simple an compose, il est impossibledenier les rapports de 
consanguinile qui unissent ces affectionsii la plus eomplexe 
de toutes, a la folia ot on parlioulier a l’acto du crime. 

L‘ alienation mcnlale, les Iroublosinlollertuels purs, dega¬ 
ges de toute ldsion ncvropalhique, ne sonl pas moins tri- 
butaires de Taction contagionniste queles anomalies les plus 
efementairos. les moins compliqudes de l’appareil nerveux, 

K ii d'aiiti'i-s b-rmi’s, d quelque parndoxal quo cola parais- 
so. il ost vrai do dire que, place dans de cortaines condi¬ 
tions pliysiologiques, lout liomrne est susceptible de folio 
Iransitoire, e’est a-dirc do perdre subitenicnt la conscience 
do lui-mome, son libre arbitre, exaetonient coniine a la 
vue d un autre liomme qui bailie, on dont les muscles du 
visage sonl agites do mouvoments convulsifs, il ne pout 
resistor a l'onvie de baillcr ii son lour ou au besoin de fa ire 
les mtimes grimaces. 

Tons los genres do folic no sont pas ompreints au nferae 
degro du cachet do la contagion : les formes qui a cel dgard 
meriLent delixer notro attention sont cellos dans lesquellos 
relement inslindif, si i ntimenlal, passionnel, predomine sue 
le dcsordre do 1 intellect proprement dit. 

La monomanie homicidi* so distingue outre Louies les 
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autres espfccGs de ddire par son influence contagieuse. Nous 
rii 1 rapporlorons pas Set Ions los (aits do contagion recueillts 
par los auleurs dopuis qu’un alidniste ccldbre, il y a unc 
einquanfuine d'amiees, Esqiurol, ot apros lui, son el eve a 
la SalpHri&re, Goorgct, oul alliiv I’atlontion sur ce poiul do 
pathologie mentale. 

Nous n’insisterons pas sur cos fails ; pour nous, faction 
contagionnisle ost dvidente. Noire but, dans ce memoire, 
est de rechorclier surloul le moycn do provenir c-es epidd* 
rnios ddsastreuses. 

Nous no craignons pas d’accusor la Prcssc d'filre la cause 
la plus active des crimes etdes suicides donl on (‘si temoin 
chaquejour, de los propager inddliniment par le retenlisse- 
nienl qu'ello leurdonne, oil insistent sur unc foule de ddlails 
plus ou moins Iragiques, plus oil moms dI ranges. Au lamps 
oil nous vivons, le crime a obtenu unc publidld scanda- 
leuso. On le voit partoul, on i'odVe a Ions los regards, on 
I'dbruile, on en fail le sujet d ime nourrilure quntidienne. 
All Pi voir a la Morgue ; entendcz-lc public dans los rues, 
dans les carrelours ; voyez le affiche aux fenetres de qnel- 
ques libraires qui foulcnt aux pieds les devoirs do la cons¬ 
cience et le respect du aux mi out s ; lisez-lc dans les jour- 
naux ; voyez-le represente, clioyd sur les Lhenlres. Or nous 
sorames eonvaineii quo celle publicild du crime, quo le thea- 
Ire, que les journaux, quo les mauvais livres sont autant 
de causes see.ondaires des attentate crimimds qui se com- 
me I to nl chaquejour. La Pressc donne main tenant plusque 
jamais un scandalc qui csl bien digue d'exciLer I inleret 
des bonne les gens, el d’augmenler les justes alarmes des 
moralist es. 

On sait avec quelle avidlite les I'euilles publiques, grandes 
et pelites, ill us trees ou non, saisissent le crime, 1’adresse, 
el riiabilete avec lesquelles dies savent presenter les ddlails 
odienx qui devraienl roster dans le plus profond mystere, 
no respectant rien, ni famille, ni societe, ni convenances, 
du moment ou le journal peut donner un recit circ oils tan- 
rid des fails avant un autre, arriver « bon premier », coniine 
le disen t eux-memes les signalaires des articles. Loin de 
nous la pensfic quo les journalisles le font avec le coupable 
dessein de corrompre les masses, Mais, s'ils ue savent ce 
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qu'ils foul, avoitons an moms quo lour inconrevable insou¬ 
ciance nous estbien funeslo. Uni pourrail nous dire le nom- 
bro de crimes don I la prom ion* pen sue a surgi dans dos 
lutes exalldes, a la lecture dos fails si adroitomenl racon- 
Ics 1 

On'est pas une bypothesu quo nous ('‘meltons ini ; hex- 
perience quotidienne esl la pour nous donncr raison, et 
« l’inlluence do I’exempli' ol de la preoccupation pout exalter 
certains esprilsjusqu’au vorlige ot a la manic du crime (1). » 

Itien ties auteurs, et dos plus nuloristfs, se soul depuis 
longlemps cloves oontrr t*e!t«* londanct 1 do la Presse. Tons 
Ins medooins qui so soul occupes d’alidnation monlale ont, 
par lour travaux, demon Ird lout lo mal tpie !c journalismo 
ainsi cntendu pout causer. IVmhre nnus-iuomu do (impor¬ 
tance de cette queslion, nous uo craignons (ias do joindro 
notro voix a la lour pour lutlcr coulre cette desaslrcuso 
influence de la publicity it outrance. 

Depuis un nods a peine, los journaux on I onregislre cha- 
quejour dos crimes inouTs : « e'osl une rpidomie », disont- 
ils, et on rdatilc ce n est pas aulro chose. A la lecture de 
ccs fails divers, on esl frappe do la similitude ([n on retrou- 
vo dans los moyous d'uxdeulion. II n v a la rien qui doivo 
tHouner. Un 1mm me quo ses antecedents predisposont uux 
a (lections nerveuses, pout renfermer, dans les replis lesplus 
profomls do son it me, dos passions terribles qui n’altondcnl 
qia’une occasion pour se l’airc jour, 

La lecture d un, do deux fails divers raconles avec los 
details les plus circonstanci^s, suffitpour faire eclaler d'une 
nianioro irresistible des passions jusque-la coniprinuSes. II 
lira d'abord, sans y attacher (('importance, le recit tin cri¬ 
me, cetteid6e sc repr^sentera a lui, finira par s'iniposi-r ol, 
biienliM, malgrc lui, fa talc men l, il accomplira un crime en 
aliquant ses coups sur mix dent le journal lui a devoiU la 
justesse. 

Avanl de terminer, nous devons citcr une appreciation 
juste, sincere, vraie, du mal qu'un journaliste jteut causer. 


(0 Ajipiaao Buonafede. Histoire critique ct philosofhique du suicide, tra- 
duit do ntalicii par ArmelltcJo ct Guerin, Paris 18U, 
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Cejugeraent, porto par un homme du metier, n’en a que 
plus de valeur, 

Dans im article drja ancien (1, intitule « le hdros du 
jour », M. K. Germain. apres avoir raconle les fails el gestes 
d'un enfant de 16 ans tjui a Strangle une bonne pour la 
violer, et qui a couclio, bu, mangS, fume deux jours aupres 
du cadavre, apres avoir annonce tout le bruit quo la I’ressc 
ullait faire autour decet insonsS, ajoulc : 

« Cost deplorable, mais c'esl aiusi. Et il faul bien le 
dire, c'esl de notre faille, anous autres journalisles. Qu'un 
ouvrier charge do fainille sVxlenue a travailler, et meurt 
a la peine ; qu’une jeuno Idle, forcee de reconnuilre que le 
salaire des femmes esl insuflisaut pour Irs nourrir, si elles 
n’y joignenl la prostitution, aide se jeter dans la Seine ; 
qu’un honiniecourageux an peril de sa vie, arrete un chc- 
val emporte el sauve la vie a trois ou quatre personnes ... 
nous lour marchandons qualre lignes. perdues, noyees au 
milieu d<*s fails divers. Mais. qu’un assassin aceuniule t une 
sin* l’antre toutes Irs liorrairs du vice, et du crime, ou lid 
donne la place d'iionnenr, ou n’oubde pas uuc socondc de 
sa vie ; on le conduit minute par minute jusqida I’eehafaud, 
jusqu’apres l echafaud mfime. 

» Aussi, Irs vovons-nous on cour d assises comme en 
place de la Hoquelte, bravant ropinion, posant, blaguant, 
souriant a l’enlhousinsme jiopulairo qui palpiLe a cliaeune 
de leurs paroles ... oui, nous devoirs dire : wen culpa, car 
si une bonne Ibis nous consentions a faire le silence, a lais- 
scr sur ces infamies le voile qui devrail les recouvrir, si 
J’assassin savait que son crime sera rxpif' comme il a ele 
conrunis, dans la horde et dans l’ombre, peul-Olre ne s’exal- 
terail-il pas tant ; peut-elre reculorait-il devant 1‘acte 
odieux qu il va accomplir, An conlraire, habitue a lire 
chaque jour les horribles details donl les jouruaux sont 
remplis, familiarise avec le sang, aver le meurtre, avecd'au- 
lres crimes plus hideux encore, s’accoulumanl ix ces idees, 
il finil —pour pea qu'U ail le cerveau oblus ou m abide 
— par faire de ces reves une ivalibbet un beau jour, rest 
Ini, 1’enfant de seize ans, on 1’homnie de quarante ans, 


f 1 Lj Ga%ctte r 7 a veil IbTG, 
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(Mii fulimit aux dim'hr*iirs de nnuvcllos lour pi lure quoti- 
dienne. 

» Qui sail dans quel malsain fail divers, dans quel eyni- 
que comple rendu de proves seandaleux, le fauna de 
Pontoise a puis6 l’idee de sabesti&le et sanglante 6pop6e ? » 

Que 1’on fusse des recueils sp6eiauxpour les besoitis de la 
science et de la magistralure et du barreau, c'esl evi- 
demment fort utile ; mais que 1'on no melte point 
dansles mains do tons eel instrument de corruption morale. 

Ij’idee du crime suivie on nondeffet, coramc tout autre 
idee morbide. ne doit pas seulemenl son origine aux causes 
predisposantes dun! I’heredite esl la plus imporlanle. Iles- 
tent les causes ddlrrminantes, d’une Iresminime importance 
absolument iusignifiantes dans l’immense majority des eas, 
eonsiderees eu elles-momes el copemhmL reeevanl a un 
moment donne nue importance majeurc, de leur rapproche¬ 
ment. avec les causes pr4dispos;tntes, simple r l incell e se 
transformant tout a roup parle contact en une explosion 
formidable, L'lier6dite, sous toutesles formes, sous Louies 
scs metamorphoses,cerlaiaes dispositions organ iq nos, consti¬ 
tution!!riles, dialhrsiques, etc., out amoncele dans le cerveau 
la matiere explosilde :un fail inattendu, une impression 
morale, line legere emotion dont la parole ecrite ou parlee a 
614 comrae le fil conducteur, a mis le feu, et l incendie s’en 
est suivie. 


Lavraie cause, la cause organique, esl, nous le repelons, 
dans la jiredisposi lion des imlividus. car cette predisposition 
est drja par elle-meine un aclicniinernont is !a maladie et 
comme la phase initiate, la condition preniiere,sans laquelle 
idle n’existerail pas. 


La Presse n a done iei qu’un rfllede propagation ; c ost (die 
qui, commenous l’avons dit, etablit le lil conducteur qui va 
mettre le feu aux matiferes explosibles accunmlees ea et la. 

Mais on le voit. eerdle est encore assez important, assez 
etendu pourquo I'on s'ellorce de I'aUenucrle plus possible. 

La chose est facile, assurement ; ilserait ahsurde de pen- 
ser que la liberie do la Presse, don! nous sen tons le prix 
comme tout b* monde, serai t compromise un seul instant si 
olle 6vitait de tomber dans ies dangereux alms que nous 
avons signals. 
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El, a pres tout, qnand bien mCme lo but so rail difficile a 
alteindro, no vaut-il pas la peine q 11*011 hii fasse quclques 
sacrifices ? 

Pour voir s’arrdtcr cel aceroissemenl effrayahlo d’alten- 

fc* 

tats conlre les personnes, pour moll re nn termi ix ravages 
qii’oxerce coltcdpideinie, lo soul moyen vraiment utile est 
lie fa ire le silence le plus complef aulour ib* tons les cri¬ 
mes qui so commotion!, on,s'il faut ahsolumenl en parlor, lo 
fairs'em term cs brefs, concis t avec unc extreme reserve. Su- 
blutd causa ioUitur effectus^ a (lit Hippocrate dans un de 
ses aphovismes bienconnus. 

A ce prix, nous sommes persuades, non pas qu'iln'y aura 
plus do meurtres, ce sera it line 11 topic, mans qu’ils dimi- 
mieraiont de frequence. ot ccsseraient de jeler JV'pouvanteet 
1‘effroi dans tons les rungs de la sod<5to. 


rOST-SCRIPTUM 


M. E. Hostaud s assoc io an non forme par lo D* Moreau, 
de Tours, el, pour alteindre le but dosin' 1 , indiifue, en 
deliors d'uue roglomoutaliuii legale, difficile, la possibility 
d‘uue entente entre lesjournaux pour annoncer le plus som- 
nuiiromentpossible les crimes <>u suicides. Celle entente 
osl iiratiquemenl difficile, cn raison, des questions do con¬ 
currence, Elio osl pourtant realisable, puisqu'elle existe de- 
puis deux on trois ans en Suisse, :i lliounourde ce pays on 
( initiative privee est si 1‘orle. — (Proces-verba! de la seance 
du 13 juin 1880. Journal nffield du 14 juin 1889). 

D un autre cote, .\[, le D 1 Ward, de Montreal, en seance do 
laSociete frniicaiso d’liygiene nous anppris quo cello question 
preoccupe VLvenient aussi PAngleterre et quo, dans ce pays, 
plusieurs journaux ont pris une decision analogue ;i cello de 
la Suisse. Cost avec uue sincere el reelie satisfaction ^lle 
nous avons recueilli cos rensoignements ; its confirment 
d’une maniere eclatanlo untie maniere de voir, nartagee 
d'aiHours par tous les honnutos gens el los moralistos sou- 
deux de J’intenM commun, et nous font esperer quo notre 
cri d’alarme nc restcra pas sans echo. 

D r M., dc T. 


<1 > 




























SDR LES 

APPLICATIONS THERAPEUTIQUES DE L’HKPNOTISNIE 

Pat* Tockaskv (de Moscou). 

Nous sommes heareux d'sivur ;'i <•uregistrar les conclusions 
ci-joinlesdu D r Tockasky de Moscou, failns an dernier Congres 
d’Hypnologie, et qui rdsument d’une lacon parfailoment eoireeto 
nos idees personnel^*, sur la valour therapeutique de 1‘hypno- 
tisme, et les applications pratiques que I on en |»■ -nl litvr : 

lMVetal. hvpnolique el. la suggestion son! des agents thdra- 
peutiques d’une grande valeur ; 

'*> I,VIat hvpnolique e! la suggestion ne peuvent avoir d’action 
quo stir les maladies suseoptildes de garrison, el il ne 1‘aul pas 
songerh employer l 1 hypnotisms dans les cased il exists des lesions 
organiques. 1.Usage de Ihypnotisme ne pent etre indique que 
elm* Irs siijrh i|u’on a reconnus aptes 4 en eprouver les eHYds, 
car, il n’existe par actueUeiiHul de moveris eupaldesdc rend re 
tons lessujfls arcessiblssii I'nelion de Ihypnotisme ; 

3° Nous ne possedons pas da vantage de moyen, nous permel- 
tant de determiner d’avance le degre de susceplibilite hypnoti- 
q u e des divers sujels, le problems ne poul olre resolu que par 
une premiere hypnotisation ; 

4° J/liypnotisme esl surluut indique dans les maladies loiir- 
lionnellesdn systeme nervenx, alors quaimune lesion materielle 
n’existant, le r£tabli$sement de la fonction est possible. LThyp- 
nolisme peul Tire alors eon si dime com me uu moyen curatif ra¬ 
dical ; 

5° L’hypnotismsdonne encore des r. -nllats favorablcs dans 
des lesions lueides in'i des Inmlilns de la imlrilion soul pruvo- 
ques [>iir mi trouble des f« met inns dn systerne nerveux ; 

()■' L'hypnolisme, nous le rope tons, rests im puissant dans les 
manifestations morbidrs resultant de la des I ruction dun tissu. 
dependant, quand en dehors des sym phones determines par la 
lesion matiTrielle, on en observe d’autres, lies a la perturbation 
des fonclions nerveuses il est possible de faire disparattre ces 
derttiers paiThypnotisine.C'esl ainsi qu'on peul expliquer (ague- 
risendecerlmns symp tomesparaissauldus a une lesion materielle 
et qui elaient simplement des troubles fonctionnels surajoutes, 

7" En dehors des eas que nous venting do mentionner, I'hypno- 
tisme ne peutetre appliquT ulilmnont que pour combatlre cer¬ 
tains symptomes isoles : douleur, insomnie, etc. 
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CLINIQUE HYPNOTHERAPIQUE DE LA CHAR1TE 
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Salle Andral (femmes) 




N° 21, Judith B., 21 aits, Hyslerie. nevropathie, paralysiedes extri¬ 
mites inf ensures . 

Lola! general de celle jenne filit* s'umcliore loujours, elle aeon- 
serve lollies les forces qu'elle a gagnees dans les tuois prece¬ 
dents. 

N*» 13. Alice F.. 22 ans. Hystero■ epi(epsie. 

Celle jenne lilie n a i'ii qne deux ntlnques dans le eonrant du 
niois de juillct. elles paraissaienl etre nmins fortes quo les prece- 
denles, niianmoins elle a quitle le service [tour alter passer quel' 
que temps a la campagne. 


N° 2(5. Lonnie dc 15, Hetniplegie gauche, stribisme ail gauche. 

Cello nialade continue a idler de mieux ers rnieiix. elle gagne 
heaueoup dc force ; les transferls lui ford beaucoup de bien, elle 
continue son trailoment. 


X® 17. Eugenie \Y, Anesthisie de hi sensibility muscitiiire. 

I.a gue risen s’esl mainleime el eclle malatle va <| nit ter le ser¬ 
vice. 


Salle Louis homines]. 


Malades anciensdu service. 


N° 2. Louis T.. 2i ans, A tuques d'epilepsie. 

Co nialade va mieux. Les crises sont mo ins frequenles el plus 

... II a eu cinq crises oil moins sur le mois precedent. 

II eonlinue sou Iraiteuionl par le transfert. 
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X" 26. Ui'iiri I).. :i4 ;ms. Contracture dcs e.vtrdmites inferieures 
d'origine traumatique* 

II y a hi dans lr mrant dr rr mois iin legrr cluuigemenl spmi- 
tanr fhms Trial dr rr malndr. II fir pmivail pas hunger Irs pieds 
drpuis 2 a ns : il a pu Irs burr mmuruvrrr rr inuis-ri ainsi quo Irs 
orteils. II lui semble que la contracture de ses jambcs deviant un 
pen meHiis vivr et Ir fait moms soiilFrir. (hi continue toujours 
Irlrcliicilr. 

N d 11. Jean U., domes! ique. -S ans, Hemipl&gie gauche, sjyhi- 


(> iindadr aprrs avoir fail cfuel'pios tnmsfrrts rl aprrs avoir 
elr sounds a Taction des miroirs a jmi qiiidrr Ir service Irrs arm’ 1 - 
liore. Trailenient par I'eleelricile. 

IT. Jules 1* 15 ans, mariu. Hysteric* action des causes 

morales, apparition et d is pari lion su b it e des p a t a /1 ies p art ie i! es fre- 
quentes. 

Dans sa jninessc, Ir malade n’a fail minim* malndic, c[ii<Mcfue 
dim temperament Ires impressionnable. 

Lr ^ jiiin l^SO il III ime elm.to a la mer. A la suite de retie rime 
ticju violente il fnl sujet ii des vertices qui robligvmd a quitter 
la navigation au lung emirs. 

11 prit du service pour burr de petits voyages. An rrtmir d un 
de res voyages hi 1888 il npprit que sa frnimr rl Tun dr srs 
cnfanls avairnt ete brides vifs* 11 end qu'il allait devenir ton, 11 
resin plnsr isrs jours sans parlor a personae. A cello epoque Irs 
vrrliges devinrent plus frequents* 

Au niois iT mai dr la merne anner T il quilla la navigation rl il 
vint ii Paris on il fid pi loir sur la Seine. II fut oblige dr quiltrr 
car des lr niois dr juin il l’n.1 atlriid d eloulTrinrnts qui i rm d bus 
par jour lui faisairn! penlre rnunaissatiee, 

I n matin il so rrvrdla la main droite paralyser. II entru a lliopi- 
lal on on Ir soigna pour unr paralvsie radiate. Il on sort El qua! re 
nmis a pros dans lr memo rial, be jour menu 1 il rut unr Ires forte 
emnticm et il fsd gurri subitem cut dr la paralysir dr sa main* Mais 
un niois aprrs la paralysir reviub Lrs rimilTemenis persislairid. el 
il avail des hemorrhagies nasales. 

U rntraeii traitrmenl a la Salpelriere. A cello epoifueil iTavait 
pas encore eu d attaque d’hysterie. 

I n jour il ressentit ime vive dnuleur dans ir cole gauche, Un 
rxtrrnr Trxamiim rt lorsqii il toin ba a Tendroil sensible, si lui 
prnvoquu unr atlaqur ddiyslerio cpd dura 2 hrures. Coed so pas- 
saif to ; J , J j nil lei 18811. Dupuis cette epoque s il a eu des altaques 
presque tons les jours. 

Do n rsl qur depute 5 niois <iii'il n'a plus d’atlaque que lous lus 

8 jours, a meins de coulrariete. 
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Ij.'i paralysie de la main, 
suite d ime atlaquo el s en 
Depute un niois ipi il esl 


rev ion I quolquefois subitement, ou a la 
va de meme. 

dans le service, il est sounds it faction 


dcs miroirs, el a fail quelques lrausferls ; il n a ou quo li at tuques 
qui out ole moins fortes que les precedentes. 


Consultation externe 


Sophie 8., 50 ails , Blepharospasme. 

Cette malado so considers cnnimc enlidremenl gucric : el 
va cesser dc* venir ala clinique, 

Mme I*',, 40 ans. Nevropathie, vertices, idees ittelancoliques. 

Celle dame qui cst enlidremenl gudric vient do quitter le ser- 
vice pour aller a la Campagne. Ce sout los iransferls seals qui 
ont pu in guertr ; — fnutes les medications qti'ello avail prises jus- 
qu aloes n'uvaient amend aucrni soiilagemout dans soil el at. Du 
jour oil ello a commence son Irailemeut hypiiuthcrapique i-lle a 
abandonnd toule medication. 

M. A. 1),, 52 ans, a vocal. Paralysie agitante, contracture du cent et 
bras gauche, emaciation considerable. 

Ce malade qui commem/ait par dprouverun Ires grand soulag* 
meat avec augmentation de force dynnmomelriquc et qui avail dejk 
Pepris quelques forces, a He oblige do suspendresofi Irailemeut 
pour un voyage d’altaire obligatoire. II duil revenir ii la Clinique 
aussltot son retour. 

Edouard H., 45 ans, musician. Paralysie genii rale, doukurs ndvral- 
giques dans la tele. 

Ce malade qui a fait dos Ir.uisferls, el lies applicalions des 
eouroniies d niinant. va beaucoup mioux. Ses douleurs de Idle 
Bout moins violenles, il parle avec plus de laeilito. Il peut recoin- 
menecr a jouer du violoncello. 

Il continue sou traitement. 

Constance Y,. lingdre, 01 ans. Paralysie agitanic, mclancolic. 

Cette malade va un pen mienx, les iddes deviennent moins tris- 
les, les tremblements out dgalement dimimid. elle pact a la caiu- 
pngne. 


Wl a lades nouveaux 


Adrien G., 51 ans, affliteur. Para\ysie ag it ante, 
alcoolique. (Service du D r Desnos). — Guerisbn on 
transferf. 


Syphilitiquc 
* sdauce de 
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Aucun antecedent hereditaire. 

Auninc maladie dans son enfancc ; a 20 ans il contracts la 
eyphilis. 

II a fait on grand alms du tabac el Imvail boaucoup daloonli- 
qiU’s cl ilc J'ahsiiilIn; on grande quunlite, jusqua 12 petils verres 
par jour. 

iI y a5 ans il rof;ut ii la suite d une albupio nocturne, un coup 
do rouleau dans hi region lemporale gauche el un ooup dc puing 
americain dans la region occipitale. 

Cos I dojmis co moment <pi il coitnnoiioa par eprouver ties trcm- 
blcments, qui allerent Inajnurs on augment ant, 

Enlre, il y a deux mois dans U* service du doeteur Pesnos a la 
Charite. il fid amene lo 20 jiiillot dans le luboraloire du dortour 
LuyS, pour tui doinatulor s il pourrad ossayor do to gudrir, puisque 
tons tos ninyoiis employe* on pared eas n'avaienl pas renssi. 

On Ini 111 faire iininoiliafonimil un transi'orl qui I'ut pris imine- 
(liafi'tnoul par lo sujel transfer!. Le le tide main il ne trembled 
presque plus. Il n vinl on disiinl qii'il allait inieux. On continue, ot 
actuellement apr6s dix transferts environ, les tremblements out 
CO)n pldtemen I dispam. 

Jean I., 02 ans, tailleur. Anginc de poitrine. 


r * 


• ■ 1 ‘ 


En 1881. pour la premiere fois, il dev in I malade a la snile dc 
grands chagrins. 

II eprouvu xlo> suirocatiims of des vomissemenls apres la plus 
petite fatigue. , 

Eu outre il eprouvail des pa Ipitalioiis du encur. Dans les bras il 
avail des engourdissements. 

Il n'ii jamais mi do syncope. 11 essaya plusietirs traileinenlsentre 
autres I'clectrlcite. 

Ce dernier traitcmenl l a un pen Haulage. 

Dopuis quinzo jours xjitil vioni dans It; service il va beau coup 
mieux ; il fail des transferts. 11 continue son trailement. 

Pierre M., 27 ans, journalier. Vertiges, partlysie de Li jambe 
gauche. 

Pure el mere bion purl aids ; mere nerveuse ; einq scours el un 
frore tons un pen nerveux, inais on bonne sante. 

Etant jruno il a eu des convulsions. 

A 12 ans il cut la tiovre lyphoTde. 

A la suited a on uno paralysio dans lajambe gauche qui a lou- 
jtmrs persist*;. 

i.tiiand il so faliguo un pen do Imp. il cs[ oblige do s'arWder ear 
sa jambo gauche lemperhc d'avaiicer ; en memo tempo il esl. pris 
il un tremblement nerveux dans tons Ics membres. Il perd eon- 
naissanoe el tomho n'imporle on. Qluelxpiefois cel a dure 1 h.. 
t h. 1/S. 
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i (n lui a fail prendre du I iron;;: re do potassium, mais sans au- 
cun resit It at. 

II donne 30 k, de pression a gauche el 35 k. de pression it 
droite. 

Itepuis <|ii’il vient dans le service, il est soumis u l'aetitm des 
miroirs, el on va continuer. 


Mine 11.. 3- ans. Douleurs sciatiqttes, vertices. 

liepuis 10 ans celle flame soufTre de violent.es douleurs dans Ja 
ruisse gauche el SOUS la plante (111 pied droit. 

Elle avail en outre de frequents verities. 

Tonies les medical ions cpi’elle a faitcsjusqu'aprescnt. hydrollie- 
rapie. bromuros, etc., n’ont amene aucun resultat 

Mile a fail ;!il seances de trausferl et a constate mie ameliora¬ 
tion notable, lille pmivnit marcher sans douleurs el se con si derail 
eoinme en pleine convalescence an moinenl de son depart [>oor la 
province apres environ I mis semaines de trailenient. 




Ucruiudt (Oise). — Imprimcric I>ai* I'rcrts. 
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MODIFICATIONS SURVENUES 

DANS 

L’fiTAT DE LECORCE CMBRALE 

A LA SUITE DE LA DISPARITION DE DIFFERENTES 
CATEGORIES D’EXCITATION FERIPHERIQUE, 

Par J. LUYS. 


1° Examcn du eerveau d une amputee : 

ii i> — d une femme sourde depuis 10 ans, avee atrophic ties lobes 
oceipitaux ; 

3° — (IHue Femme amaurotique avee lesions fronlales ; 

4 j > — d ime femme alteinle de rhumatisme chroniquc avee soudure 
des jointures etimpotente depuis mi grand noinhre d'annees. 


J'ai presenle, il y a plusiours anneos, a la Socidle de Bio¬ 
logic (1) une s6rie de cerveaux conserves destines a hhiii- 
trer lesmodifications qui surviennent dans les differents 
terriloires de 1* (Score e cere !> rale, lorsque certaincs regions 
da systome nerveuxperiplierique viennent a disparaitre ou 
a cesser de fonctionner pour une cause on pour une autre. 
L'dtude deces questions a prisdans ces derniers temps une 
grande extension; a raon avis, (die a subi unefausse direc- 


(1) Comptes rendus de la Societe de Biologie, 1876, juillel. 
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lion on voulanl localisor la dissemination corliealo des im¬ 
pressions visuelles, on particulier, dans les lobes occipitaux, 
suivant 1c mouvemont faux communique dopuis longtomps 
par Gratiolet. 

11 y a la, a mon avis, uno faussc piste suivie par los ana- 
tomo-palhologistcs, ot comme on cos questions le point 
capital csl d’aborder des documents irreprochables, jc rap- 
polio actuollement dos fails precis, dont los pieces conser¬ 
ves sont encore entro mes mains, ot qui prouvent d’une 
fug on indiscutable que les impressions acoustiques sc ilissd- 
minent speciaiement dans les lobes occipitaux, et parLieu- 
lidrement dans les deux eiraetformes : et quo, d’une autre 
part, les regions frontales jouent un certain role dans les 
disseminations des impressions visuelles, puisqu'elles sn- 
bissent 1'atropliie, alors que les regions periphdriques ont 
cessd de fonctionner depuis un certain temps. 

La premiere communication a pour objel ia presentation 
du corveau d'une amputde. La maladr dont il est question 
a cu la jambe gauche amputdc au tiers supdrieur, vingt ans 
avant sa morl, arrivde a 1’age de soixante-cinq ans. 

A loxamen ndcroscopique, on re con nut quo le lobe droit 
ctaitde O m. 01 on longueur plus petit quo 1c lobe gauche, et 
quo, d une autre part, une alrojdiie Ires notable se. faisait 
remarquer dans la partic supdrieure de la circonvolution 
frontale ascendante. Celle-ci apparait, on eflet, sur la pidee 
prdsentde, trds manifestement amaigric, ot ofVre, on arridre 
cl on avant, deux si I Ions do separation trds notablemont am¬ 
plify. Cette atrophic de cello region spdeiale de l’doorce 
edrdbrate se re vole encore dune facon bien nette en exami¬ 
nant !e memo lobe par sa face interne. On constate, en elfet, 
au niveau du lobe paracentral une encoche bien nette avec 
resorption de substance nerveuse. Les anlres tcrritoircs de 
l’dcorce du mime lobe ne prdaontent pas tie modification 
trds no tablemen t appreciable. 

J’ai fait encore remarquer, a propos des lesions d'o- 
i’iginc pdriphdrique qui se manifestent dans un lobe cere¬ 
bral, que le lobe ducotd opposd, prdcisdment dans les points 
syittdtriques, prdsonte des modifications npparentes concor¬ 
dant avec cel les qui existent dans son coilgendre, mais a 
tin moindro degre de developpcnient. A in si, pour Je cas en 
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question, le processus atrophique qui s’rtait bn-alise prin- 
cipalement dans la li on tale ascendante du c6td gauche etles 
regions environnantes, a porLe son action du c6td opposd et 
s’est revrle par des manifestations alrophiques similaires. 
El. chose rcmarquablo, cost par fintcrmddiaire tics iibres 
commissurantes que cette modification do tissu s’est pro¬ 
duce. Sur la piece quo j'ai presentee, en effet, on voit que 
fepaisseur du corps calleux (Iibres commissurantes) est trfts 
notablement amoindrie dans les regions qui correspondent a 
la fronlale ascendante. si notablement diminueede volume. 


2 a La seconde piece est relative au cerveau d ime femme 
sourde, morte asoixante-quinze ans, et qui dtait sourde, pa- 
rait-il, depuis prissdc quarante ans. 

(lelte femme vivait parnii les pensionnaires de 1 hospice 
et pourvoyait elle-iiienie. coinme toutes ses compagnas* ascs 
besoins jonrnaliers ; (die alla.it, venait dans les cours sans 
audune trace de paralysis. Elledtait absolument sourde et 
n'en trait on aucune far on en communion avec ses sembla- 
ldes ; elle s’irritait souvent contre les personnes de son en¬ 
tourage, croyanl qu’on lui adressait des injures ; et, apres 
avoir fait deux fois par jour ses promenades dans ia coni', 
elle reiitrait, s’asseyail dans un coin, toujours le m&me, et 
s'absorbail dans la lecture de livros usuels. Entree h finfir- 
merie pour une maladie de poitrine, elle succomba ties 
rapidement. 

L’autopsie de l’cm-dphale fit constaler les particularity 
suivantes: l°unc atropiiie biluleralc notable des racines 
acoustiques, donl les fibrillos sontlres ddlieatcset grisatres; 
une atrophic similaire des librillcs d’ireplantation des glos- 
so-pharvngicns a droit' et a gauche ; et, chose remarqua- 
ble, la persistance notable, sous forme de tractus blancha- 
tres, de ces elements nerve,nx ddcrits sous le. noni de. barbe 
du calamus. 2 J L’examen du cerveau lit constaler dans 
l'agcncement dcs circonvoluLions, des particular!Les insolites 
so manifostanl d une fat;on symetrique dans le l«»be gauche 
et dans le lobe droit. 

Ces particularity consistaientsurtout dans ee fail que les 
deux eirconvolutions frontale et par ir 1 tale do clmquc lobe, 
an lieu d'fitre isolees 1’une de l’autre, ct d’fttrc separdcsj 
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com mo ecla a lieu ordinairement par toute ia profondeur 
du siilon <le Rolando, sc trouvaient, an eontraire, vers leur 
tiers supericur anoslomosdcs et relives par un pont, vdri ta¬ 
ble pli <le passage, qui les faisatt eommuniquer I’une avec 
1'au Ire, 

Les deux parigtalcs etaienl ntSanmoins toutes deux arnai- 
gries et les frontales, par compensation, relativement aug¬ 
ments es de volume. La frontalc gauche etait plus particu- 
lifercment interrompuc dans sa continuity par line incisure. 

La troisieme circon volution frontale gauche se presentait 
avec un caractfere d’atrophic notable ; elle etait quasi rudi- 
mentuirect privfee des replis, qui la caracteriscnt si nette- 
menl dans les cas ordinaires ; elle etait, en outre, sfeparee 
de la deuxieme frontale par un siilon considerablement 
excave. La deuxieme et la premiere frontale dans le niOme 
lobe etaienl fegalement trfes peu onduleuses. Les monies 
regions, etudiees dans le lobe droit, se presentaient avec 
«les caractferes idenliques. J’ai fail romarquer, en outre, 
que la circon volution supplemental re, dont j’ai entretenu 
precedemment la Society, n’existe mi I lenient dans ce eer- 
veau, et que les dispositions habituelles du ;di courbe et 
du lobe occipital no presenlent pas de moditications bien 
no tablemen 1 a p p arentes. 

La troisifcmc presentation, dans 1c memo ordre d’iddes, out 
pour objel le cerveau d’line femme amaurotique. 

11 s’agissait d’une femme &g6c de soixanle-six ans qui six 
ans availt sa mort, a la suite, disait-elle, d’exces de travaux 
de couture availt necessity qu’elle passut un grand nombre 
de units, perdit successivement l’leil droit et I’o’il gauche, 
en memo temps que des douieurs (tvs vives se manifestaient 
dans la region frontale, Cette femme tut emportfee par nne 
maladie aigufe suns qu’on ail pu faire l’examen ophthal- 
moscopique de ses yeux, et voici ce que lit cons later l'e- 
tude de son cerveau. Les nerfs optiques etaienl Ires nola- 
blenient atrophies ; le droit etait grisalre ; les tubercules 
quadrijumeaux aiusi quo h's corps genouillcs, egalement 
atrophies. II en etait do memo des couches optiques qui 
presentaient one teinte generate gris&tre sans que les 
noyaux se dessinassent d’une fay on nelte dans leur inle- 
rieur. Les circonvoiulions frontale et parietale uscendantes, 
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3 nuf quclques dranglements manifcstes surtout a la region 
supuricure dfl chaque parielule, sc prtfsenlaient dans lours 
rapports habituols. Mais ou j’ai constate dos particula¬ 
rities remarquablcs, ce fut dans les eirconvolutions fronta¬ 
les. En effet, la premiere et la deuxieme iron tale a envi¬ 
ron deux centimetres au-dessus de lour Emergence du lobo 
sus-orbitaire presentaient des plaques ulceralives qui etaient 
constitutes par un ramollisscment trts notable do IVeoree 
on ees mCtni.espoints, Elies etaient entourtes d’un reseau 
vasculaire Ires intense aveeadherence de la pie-m&re aux lis* 
sus suiis-jaci'tils. J’ai fait encore remarquer, a propos de 
l’examen de ce cerveau, par comparaison avec celui de 
la sourde qui ne parlait pas, eombieu !os Iroisiemes circon- 
volutions frontales sunt nettement dessinecs et abomlam- 
ment pourvues de sinuosites, et signale encore la profon- 
deur du si 1 Ion interparietal dans chaque lobe et les irregu¬ 
larity de contexture de chaque deuxieme rimm volution 
tcmporale, qui est bosseleo le long desa continuity et commo 
fragmentte en trontons successivement places les uns au- 
devant des an ties. J'ajoute que e'est acluellement la lo 
troisieme exemple que je rencontre de coincidence dc lesion 
frontale (ramollissement) avec alteration de la vision. 




- 
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4°La qualriemc presentation concernail le cerveau d une 
femme d<- vingt-lmil ans, atteinto de rhumatismo ehronique. 
Cette malade, qui avail commence a subir les atteintes de son 
mal dans lecourant deriiiverdc 1870, cut succcssivement 
toutes les jointures envahies, el, depuis troisans.ses motive- 
meats etaient tlevenus progressivement impossibles, si bion 
que cette malheureuso, immobiliste dans son lil.no pouvail 
plus faire aucim mouvemrnl spontan6, si ce n’est quclques 
vaguestfbauchcsde motricite avec ses doigls. Los articula¬ 
tions do Fepaule, de l’avant-bras, des hanches et des ge- 
noux etaient litleralement ankylos^es, et, dans les derniers 
temps, cellos de lam&choire inferieure etaient pareillement 
envahies, Cette malade succomba aux progres d’une endo- 
cardite ehronique. 11 est a no ter qu’elle n'etait ni sourde ni 
aveugle el qu'olle n’avait pr6sent£ aucune manifestation de 
paralysie ; son intelligence etait intacte. Son cerveau pre¬ 
pare suivant les proctkles habituels, prgsenta les particula- 
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ritds suivantes : les circonvohitions I ron tales dtaient trds 
richemonl pourvues do sinuositds multiples, mais la parid- 
tale ascendante, surtout cclle du c6te gauche, prdsentait 
des deformations veri tablemen t tout a fait imprdvues, que 
je n’ai pas encore rcncontrees jusqu’ici. Cos deformations 
sent constitutes par des renflemenls et dcs rdtrdcisse- 
ments successifs le long do cello, circonvolution, qui est 
ainsi lout a fait en dehors de sa configuration natu¬ 
re] le. La circonvolution similaire du lobe droit dtait bion 
moins troubiec dans sa constitution. 

Ainsi, en rdsume, si la question des localisations edrd- 
brales a fait ces domiers temps de tres notables progrds, il 
csl ndanmoins prude.nt de nietlre une ccrtaine reserve dans 
ses affirmations, attendu quo !cs fails connus ne son! pas 
encore en asscz grand nombre pour qu’on puissc so pro- 
noncerdtfinitivement surleur valour. Les fails que je pre¬ 
sente aujourd’hui sont comme les amorces de voies nou- 
vellcs a order dans cette direction; ils sonl des tints a mon- 
trer le parti quo I on pent tirer do j’dtude de la suppres¬ 
sion fonclionncllc tie telle on telle categoric d’impressions 
sensorielles pour connaitro quels sont les lerritoires do 
1’dcorcc qui peuvent, conseculivemeut, subir isolement la 
ddgdndrescencc atrophique, el reveler ainsi lour significa¬ 
tion physiologiquc. 
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DE SAINT-PETERSBOURG 



Seance dit 24 novembre. 






Le D r Nijicgorodtzef fsiit une communication sur la « Mala- 
die des tics convulsifs » et astasie-abasie. Le maladc quo l'au- 
teur observe depuis (i a ns 1/2, presents des troubles psychi- 
ques ot mntours tnut pnrticuliers. II no pout roster sur pi are 
quetres peu do temps et, centre sa volont6, so deplace inces- 
samment. Au oourant de la journfie il eUbctue nno seric do 
mouvoments inutile* et absurdes : march e on sautant, tourne 
sur place, s'assoio, sp couehe, etc..Tout mouvement associr 
est uccompague d'line convulsion clniiique a laquello sue cede 
une convulsion lonique. Au changementde position la contrac¬ 
ture cessc on faiblit. Le maladc s'essuie constamment ses 
favoris, touche ses puupieres, s'arrange, fait des mouvoments 
de succion, lance a haute voix des sons inarticulds : a, c, o ; 
tousse convulsivemeut, etc. Au point de vuc psychiquo 1c 
malade presente : 

La koprohilie ; il prononce, involontairement, des mots obs- 
cenes dont il a conscience. 

Une tendance a exhiber sea organos genitaux en presence 
des femmes et une propulsion irresistible a satisfairo ses 
besoins naturals devant tout le monde. 

Du cute des sentiments alTcctifs, — une irraseibilite allant 
jusqu’a la fureur. Impulsion irresistible aux actos contraires 
aux convenances et aux m<eurs ainsi qu a sa propre volonte. 

L’auteur coiiclut : 1) quo la matadie des tics convulsifs c i 
astasie-abasie est de nature convulsive et d'origine analogue 
a tout mouvement ennvulsif; 2) quo oettemaladie se developpcs 
surun terrain degene rati f etdoit 6trc consideree comnve essen- 
tielle ; 3} elle est de memo nature quo 1’afFection decritc sous 
le nom de«latab, jumping. » 

Le memo auteur fait une communication sur tine forme spe¬ 
cials de l’obsess ton des actes psy cinques. 

Tl s’agit d’uu jeunehomme de21 ans, etudiant, qui a la suite 
d’uu surmcnago intellectuel, devint, la proie d’un etat psy- 
chique special. Il consiste en ce que [’imagination du maladc 
est obsedee par une foule d'imagos et de scenes plustiques 
dont sa persounalite m^rne est le centre. Ces images, assez 
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uiiiformos, passcnt lent omen t dans son esprit, et reviennent 
tonjnurs les memos, avec unc pcrsistuncc dcsesperante. Le 
mu la dr a conscience de sou etut et ne pent vaincre cette 
obsession d’images, mntgre tousles efWts ; ee qui Ic met 
dans nn etat melancoliquD avec i(l>-cs persistuntos de sui¬ 
cide. Pendant 1'acces 1c malade est incapable d’aueun tra¬ 
vail et fuit toute soctete.Une faiblessedes membres inferieurs 
avec ilexiouau niveau dugenouet tremblemont uceompagnent 
toujours l'aeces. Cette affection dura 3 a 4 ans et eedu nota- 
blement an bout d’un an et 1/2 do traitement. 

L’observutimi presente mii intcriH parco (|ii'il s’agit d'une 
seule fouetinn psychique do l’imagination. Les laits de ee 
genre sont rares. 

Le D r Igiiaticirpreaente une statistique des attends en Russie. 
L auteur a pris pour base le nombre des jeunes russes libi’-res 
;m oottseil de revision pour idioiismc, imbecillite et alienation 
mentale. II eonclut que le nombre d’alienes en Russie d’Eu- 
rope est de 80,000, e’est-u-dire 0,0 % do la population. 

M. le I) r E]iov fait uuc communication sur la structure des 
nerfs p erip h eri ques. 

L'auteur s’est attache a l’dtudo de la structure de i’enve- 
lopfie de my el inn et du cylinder axe. II est arrive aux conclu¬ 
sions suivantes: 

L’envoloppe myelinique des nerfs periphrriques est cousti- 
tuee par des couches stratilibes coueontriques. 

La stratification de la mveline a etc attribute a Vaction de 

», 

l’acide osmiquc, elle est cependant mile ; l’auteur fa cousta- 
tee avec une motliode dc coloration tout autre, 

Lc manchou myfiliniipu- est forme par la substaucc m6mc 
du cyliudraxe et non par In developpemeut des noyaux de la 
gaine de Schwann, coniine le pense Hanvier, 

Le cyliudraxe occupe les 3/4 a 1/a de l ejiaisseur do la fibre 
nerveuse et non <51/a, eomme on le croyait; ce qu’il explique 
par l’action des sels chromiques. 

La substance intermediairreutve les fibrilles, doul est. cous- 
titur b- cyliudraxe d un uerf vivant est gelatiniformc. 

L’auteur n’admet pas la presence d’axoleme et altribuo la 
striation du cyliudraxe colon; par le nitrate d'argent, a 1’ac- 
lion reOechic de la lumiere. It pense que les fibres do Remus 
sont ronstituees, ainsi quo les cylindruxes, dc fibrilles. 

(Wratch, 1801, n° 3). 


I) 1 ’ Targowla, 



























DU PfiOGRES OES APPLICATIONS HYPNOTIQUES 


DA^S 


LE TRAITEMENT DES MALADIES NERVEUSES 


Cost avec plaisir quo nous voyons las methodos da trnite- 
ment deriv6es de V hypnotism©, gagner dimpie juur du ter¬ 
rain cl sortir du groupc do specialistcs mi dies s'eluiont ran- 
tormecs jiisqu’ici pour sc ropandre dans le mondc medical, 
aussi bien a Feti'anger qu’en France. 

Los observations rdatant las sucecs ubtanus grace a ees 
un'dliodcs, so lout do jour on jour plus noinbreuses et prouvent 
mi rad desir d'amver a ecluireir tout lo bien que Ton peut 
retirer de leur emploi. 

DOS 3 observations suivautos rocudllios dans las cotnpta- 
rendus dos brochures allemaudes en font foi. 

1" Dans It; miiucro d avril du Neurotogiscke Centralblatt. It! 
D r Nonne rapporte le cas d’un jeune typographe, Age de 29 
aus <[ui, cut a 7 ans das convulsions suivies de purulysie at 
de contracture des membres. 

Gueri a 13 aus par I'clectrisation, il cut a 22 ans des coliquos 
saturnincs. Katin, a 21) ans on observe : diminution de la sen¬ 
sibilite du membre superieur droit, paralysiede la main droite 
et paresie de 1'avant-bras. 

Peu a pres las membres inlarieurs perdent tear sensibilite : 
puis viennent des vertiges sans troubles menlnux ni svmptd- 
mes tuorbides dueotc des nerfs e rumens. Enfm la moitie du 
corps est presque insensible et les reflexes sont diminucs. 

A [ires diverse* modifications dans son ctat, 1c malade restc 
delifiitivemcnt paraplegic des membres infericurs et paralyse 
de la main droite. Apresnndiagnostic erronectun traitenient 
dcnuleIVcl, la conservation da l’excitabilitd electrique, la 
mardie caprieieuso des troubles de la sensibilite et surtout 
Fabsence dc troubles trophiques font porter le diagnostic do 
paralysic et d’anesthesiefonctionnelles. 

I)es lors, traitement du malade par la suggestion liypnnli- 
tjue. A [ires lui avoir suggere de remuer d'abord le gros orteil 
du jiied gauche, puis chaque dnigt de pied, at anfin le membre 
inferieur tout anticr, avec an succcs complet, on allant pro- 
gressivement, on passe a lajambe droite avec uu egal sueces, 
puis au membre superieur droit qui i'ut uu pen plus long a 
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donner un rcsultat,vu l'epoquc ancicnne de la paralysic.Enfin, 
la motiiite rcndue a tous les membres, on cut encore recours 
a la suggestion pour apprendre an malade a .so tenir debout 
ct enfm a marcher. 

La guSrison duredepuis plusieurg mois... 

En dernier lieu 1’auteur voudrait surtout attircr rattention 
sur ce fait que certains carnctercs de I’liysterie ont fait defuut 
et enconclut qu’ii ne faut pas prononcer a la iegore le mot 
hysteric, lorsqu’on so trouve en presence de peralysies ct 
d’anesthcsics qui peuvent etre mises sue le compte de n.6vro- 
ses diversos ou d’iutoxications chroniques telle s que l’alcoo- 
lisme ou le saturnisme. 

II. Dans les numeros de mai et juin du memo journal, le 
D r Jendrassick relate les resultats obtenus par lui au moyen 
de la suggestion liypnotique, dans certaines affections tel les 
que: ivresse, anesthesias, paralysing, vesication, brulures 
ainsi qui* ties aetes suggeres pendant le sommeil hypnotiquo 
ctaccomplis au reveil. 

Mais ce qui est surtout intercssant, ce sent les phenomenes 
de transfert qui! a observes, Ayant applique la lettro K, sue le 
bras droit d*un snjet sans <jue celui-ci la vil, et lui ayant 
suggere qu’il le toucliait avec un corps mclalliquc chaufle, ii 
vit la lottre K re oversee (yj) se montrer au bras gauche sous 
la forme d une brulure. Unc autre experience faite avec la 
lottre J produisit un resultat analogue, avec cetto difference 
ccpendant que l’image n’etait pas renversee, mais dans cutte 
experience lesujet avail vu la lettre. 

L’auteur entre alors dans des explications sur le mode de 
production des phenomenes hysteriques qui, d upres lui, ont 
pour cause la perte de conduct! bilite des libres qui relientles 
cellules entre dies et la conservation de l excitabilite ehez ccs 
derniercs, 

(1 termine cn insistant sur la difference qui existe entre 
1’hemianesthesia hysteriquu et cello d origine organique, la 
premiere n’affectant pas une marchc en rapport avec la struc¬ 
ture du systeme nerveux central. 


ITT, Dans les numeros dejuin et juillet,lc D r Sperlingapporte 
quelques conclusions tiroes de la tlu'rapeutique par rhypno- 
tisme. Apres avoir demontre qu’on doit s appuyer sur les 
resultats pratiques me me en r absence de toute theorie, il 
relate huit observations fort detaillees de crises convulsivcs, 
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paralysies do nature hysterique ou hystero-epilcptique trai- 
t6es avec succes par la suggestion, et termine son travail par 
les observations suivantes : 

1° L'omploi metliodique de l’liypnotisme comme moyen the- 
rapculique extreme est pleinement justifie. 

2° Le medecin sent doit user de ee moyen. 

V 

3° Les medocins lie doivent pas aliandonncr ce moyen de 
garrison aux empiriques ou itieiiie a des mains incxperimen- 
tees. 

1« Interdiction des seances publiques d’liypnotisme afin dY- 
viter la vulgarisation do la metliode et les consequences qui 
on d^couleraient. 

r»" Dans certains cas particulars le resultat therapeutique 
depend : (ajl)e la precision de 1 indication, (1?) de la metliode 
employee, {cj de i’iniliience pcrsonnelle du medeciii sur son 
malade. 

ii Les variations inherentes ii chaque individu empechcnt 
d'clablir des regies generalos pour 1‘emploi de la tlierapcu- 
tique liypnotique. 

7 J L'auteur n’a constate aucun inconvenient a eette mo- 
thode, 
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Dispositions du nouveau code penal relatives aux Alienes 


Culni qui. fiu moment ou il a conimis l'acte delictum\, so 
trouvait dans uu ctat do trouble mental susceptible do lui 
faire perdrrla conscience on la liberte tie scs aetes, eelmppe 
a la sanction peuale ; si ncannioins le juge estime pcrillcusu 
la mise od liberte du provenu acquitte, il le comet a l'au- 
tnritc competent;*, pour prendre a son cgnnl les mesures 
neeessaircs. 

Loisque le trouble mental, sans exelure absolument la res- 
ponsabilite, l'atteuue dune iaeon notable, la punition est 
moins rigoureuse, et dans certains cas, uu etablisscmcnt 
special pout recevoir le condamue. 

Quioonque prive indiiment mm personue do sa liberte, est 
frappe d’uu mois a einq ans de reclusion, ct d'une amende do 
mi He tires au plus : s’il s’est rendu eoupablc, pour le memo, 
fait, tie menaces, sevices on trompcric, on bien a agi par 
esprit de vengeance on de lucre, la point; s’tMcvcra de trois a 
huit ans de reclusion, etdecinq cents a mille lires d’amende. 
S’agit-il d'un ascendant ou d un conjoint, d im membre du 
Par lenient ou d’unoflicior public, resultc-t-il une grave atteinte 
a la personae, a la saute ou a la fortune, la reclusion est 
alurs tic cint] a quinze ans, et 1’amende de mille a cinq mille 
lires. La peine sera abaissec a la moitie, on memo au sixie- 
me, si le coupable rentl spontancment a la liberte, avant 
tout acte tic procedure, ct sans nul domuiage, 1’individu 
sequesti’6. 

L’officier public qui,abusant de scs fonctions,ou negligeaut 
les conditions et ibnnalites prescrites par la loi, prive une per- 
soimo quclconque de sa liberte, est puni d une detention dc 
trois mois a sept ans, et aux cas prevus plus haut, tie six a 
quinze ans. 

Pour tout mod coin, chirurgien ou autre off icier de saute 
qui delivre par complaisance un faux certificat, destine a 
faire foi pres de Fautorite, reclusion de quinze jours au plus, 
ou amende de cent a mille lires ; mi'me penalitc pour celui 
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qm lail usage (lu faux certificat. S il eu i*st rcsulte, soit rad- 
mission dans uu etahlissement d’alienest d un individu sain 
d’esprit, soit tout autre dominate, la reclusion pourra s’ele- 
ver dir six mnis a trois a ns, Lorsque la piece a to delivree eon- 
tre recompense, trois niois a deux ans de reclusion, et trois 
cents a mille tires d amende ; confiscation de la recompense. 

Quiconque, par imprudence, negligence, inexperience dans 
son art ou sa profession, on par non observation des regie- 
men Is et de la discipline etablie, est cause d un deces, sera 
jiitni de trois innis :i cinq ans dn detention, et de cent a trois 
millc tires d'amendc. 

Cclui qui oceasioimc des lesions physiques, des troubles de 
la sante ou de l'intclligcncc est frappe d'un mois a un an de 
reclusion, de un a cinq ans pour avoir produit un affaiblisse- 
me ill permanent dun sens on d’un organe, ouuno difficulty 
persistante du langage, etc..., de cinq a dix ans pour unc 
aireetion mentale mi physique incurable, la perte d’un sens, 
d une main, d'un pied, de la parole, etc... 

S’il n’en resutte pas de maladie ou d'incapacitc do travail, 
ou quo ceite maladie et rette incapacity nc depassent pas ilix 
jours, la peine ne pout sV*lever a plus dc trois mois de prison, 
ou de millc lircs d’amende. 

Celui qui abandonne line per so line incapable, par suite de 
troubles physiques ou mentaux, de pourvoir a ses besoins, 
ou dont il a la garde et le soin, est puni de trois it trontc mois 
de prison, el s'il en resuite uu grave dommage pour la saute, 
ou un derangement de 1’csprit, la reclusion pent s elever de 
trentc mois a trois ans. 

Quieonque laissu error des alienes ii lui eonfies, oune domic 
pas avis iminediat dc lour evasion a l’autorite est puni d une 
amende dc deux cent einquantc lircs au plus. 

Celui qui, sans prevenir de suite l’autorite, ou sans en olite- 
nir l’autorisation nucessairc, recoil en garde des personnes 
qui lui ont etc dcelareos atteintes d'alienaf imi mentale, est 
lrappe d’une amende de cinquante a cinq cents lircs, ct, s’il y 
a lieu, d’un mois d'emprisonmnaent. Lorsqu’O s’agit du direct 
tour d’un etablisse incut d alienes ou d un medecin exercant 
son art, aux peines precedentes s'ajoute la suspension. 
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LES ALTERATIONS ANATOMIQUES DE LA MOELLE EPI- 
NIERK DANS LA PELLAGRE, ET LEURS RAPPORTS 
AY EC LES FAITS CLINIQUES, 

Par la docteur Ernesto Belmondo, 

Assistant iilo Clinique psychlnlriiiun tie rUnivcrsiteroyfilc ileModenc. 


(Revista sperimentale di Frenatria c di Medicina legale.) 

Nous no forons quo resumer les conclusions do oet important 
travail, appuyc tie vingt observations. 

Dans la pellagre, lorsquo la nialndio est arrive© it un dogre 
deja avanee, il exist© oonstainmcnt des d gonereseenccs sys- 
tematiquos, comhinees ct primitives dos cordons lateraux et 
postericurs de la moolle. Dans le plus grand no mb re dcs cas, 
la di'gcnei’escence est plus neciisee mix fniscoaux pyramidaux 
croises, et pour ceux-ci, ellc cst toujours plus avaucoea la 
region dors ale, Dans un plus petit noinbre d’obsorvations le 
processus etait plus serieux pour les cordons postericurs, et 
les alterations sc voyalent alors surtout a la parti© ccrvieale 
de la moolle, ct an tiers superieur de la portion dorsale. 

Les li'sions peuvent offrirdes (Ingres di llerents jpourtmit lors- 
qu’elles sc presentent sons l’aspoct le plus grave dans les cor¬ 
dons postericurs, riles n’atteignnnt jamais 1'inteosite quo Ton 
observe dans le tabes avanee, an contruire. quand les altera¬ 
tions predominent mix fnisceaux pyramidaux dies affectentlc 
tableau d’une sclerose lateral© avancee. 

Alterations constantes de lit substance grlse de la moello 
consistant en une atrophic dcs cellules, une augmentation de 
leur substance pigmentaire, une diminution de lours pro- 
longements. 

Lesionsdesmeninges spinates. Les vaissenux dcs meninges 
et de la moolle nllVent des lesions, surtout pnrietnles, innis 
elles ne sont ni graves, ni constantes. 

Cliniqucmenton observe chest les pellagri n \ des troubles 
s&’ieux et constants, principalcinent do la motilite et consis¬ 
tant cn parcsie, qudqucfoismeme veritable paraplegic, en exa¬ 
ggeration du tonus musculaire et des reflexes tendineux, on 
trcmblemcnt et incertitude dcs mouvements dans Ics mtim- 
bres superieurs. 

Los troubles de in sensibilite existent bicn chez les pclla- 
greux, mais ils ne sont pas uniformes, et souvent memo ton¬ 
ics les sensibilites sout normales, 
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La paresie dies membreB inf&rieurs, l’oxngeration du tonus 
museulaire ct des reflexes, l'aspect caractfoistiquo do la mnr- 
che, le trcnibleraent doivent iHro rapportes ala degdneres- 
cenre dns faisceaux pyramidaux croises, et cn partic aux 
lesions do la substance grise. 

iiais les alterations nnatomiquos no concordant pas tmijours 
aver 1’observation clinique, par rapport aux functions sensiti- 
Vos ct a la coordination des mouvements dcs membres supe- 
rieurs ct inferieurs, L’auteur adrnet quo duns la pellagre la 
degem* rcsrence des cordons postorinurs cst un processus 
constant, mais que les manifestations eliniques n’en sont pas 
encore bien connues. Les alterations variables do la sensibi- 
litc, qui in* sont pas const antes, et consistent soit on hyperes¬ 
thesia et analgesic, soil au contraire en diminution des sen¬ 
sations et de la douleur, sc rnppnrtent probablement a line 
inllrumnationi des meninges spina les, et a des alterations des 
raciues nerveuses et lies ru-rfs pi'riplieriques. Lorsquaux 
desordros sus-mentiounes s’ajoutent des troubles mentaux, 
on pent supposer la participation a la maladie de 1’ecOrce 
cerebrale. 

Gnrnmc pathogenic des alterations spinning do la pellagre, 
i auteur croit a tine degeticroseence primitive simple des 
Iibres nerveuses. Reprcnant 1’opiniou soutenue depuis long- 
temps par Lombroso, il considcre tons les phenonienes de la 
pellagre comme pmduits par l'introduction dans lc torrent cir- 
culatoire d'aue substance veneneuse pour rorganisuie, ct 
particuliercment pour lesysteme nerveux. Les faisceaux pyra- 
midanx semlileiit £tre ios plus scnsiblcs a cette substance 
toxique. Quel est soil mode d'iutroduetion dans rorganisme ? 

Lc docteur Belmondo ne considere pas comme suffisanimeut 
fondoe 1’opinion de liombroso ct d’autrns auteurs qui donnent 
comme etiologic de la pellagre {'alimentation par L■ mats 
g<\te. II en fait une maladie iufectieuse ; avec les aliments 
penetrant des micro-organismesqui trouvent un terrain favo¬ 
rable de developpemeat ;peut-<Hre dans l'intostin leurs pro¬ 
ducts sont resorbes et verses dans lo torrent saagain, d’ou 
lente intoxication, generate. 

Ce qa’on appclle le typhus pellagreux n'est pas une mala¬ 
die ayant une autre origine que la pellagre clironique ; ee 
uVst qu une forme aigiie, Los phenomcnes nerveux predoini- 
nent ; symptAmes de nuiii ugite spinalo, avec rapido epuisc- 
ment des forces et complete obnubilation do ['intelligence. 

Le tableau symptoinatique da typhus pellagreux, sa mar- 
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chi 1 , si's lesions aiiatomiques donneiit uno plus grande force a 
rnpiniou quo « la pcllagreeBt une maladie gcneralc ot infoe- 
tiousc ». 


LES LESIONS RENALES DANS LEURS RAPPORTS AVEG 

LES ALIENATIONS M EXTALES. 

Par lc l) f Giuuo Yassale, 

Medecin-prosecteur an Frenornmc de Ke^io-Emilm. 

Note presentee ait IV* Congres de la Saciete freniatrique 
italic:: ne de Novare , le 13 septembre 1889. 

Lo doctcur Giulio Vassale, ay ant quitt-e ITnstitut anatomo- 
pathologique de Modene pour entrer emmne prosectour au 
Manicomo do Roggio-Emilia, fut vito frappo do la frequence 
extraordinaire des alterations renales constatecs aux autop¬ 
sies d'alienes, par rapport au nombre relativcment restraint 
des cas de nephrite chess Irs sains d esprit, ot on eonclut a 
uno relation iiitime outre cos lesions ot los maladies menta- 
les. 1'antdt los troubles cerebraux scraient uno consequence 
do Vaffection renale, tantdt il y aurait concomitance ct origin*? 
commune. La science possdde en effet des observations nom- 
breuses ot bien otablies do cas d'alicnation dependant dc l’in- 
toxicution uremique, et I on pout consulter a oo sujet le tra¬ 
vail du Profess our Hager {Ueber N ierenkrankheiten a Is Ursa- 
die von Geisteskrankheit). De memo chez les abends qui, apres 
uno periode plus on inoins longue de manic, versent dans la 
demenro, et au bout de quelques annoes, succombcnt a uno 

affection into 11 urrente. so trouvent souventdes lesions renales 

* 

chroniques, parenchymateuses ou interstitielles. LorsqiTou 
ne pout expliquer cos alterations par Page avaned du sujet 
(rein senile), ou par uno intoxication ehronique (aleool, plomb, 
mereure, etc.), ou quand on no sail los attribuer a quolquo 
grave maladic infertiousc (rhumatisme, scarlatine, syphilis, 
malaria , on est oblige d’admettre quo le processus renal 
depend do la memo cause quo lo ddsordre psychique. Lo memo 
agent toxique lance dans le torrent ciroulatoire, qui a lose lo 
cervcau assez profondeinent pour produiro 1" atrophic ct la 
disparition des elements nervoux, a determine la destruction 
du parenchyma du rein, et la multiplication de ses elements 
conjonctifs. 

Los lusious renales sc rcncontrent souvent dans la pella- 
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grc, la paralysis generalr. et dans certains cas dVntcrile 
catarrhale ehronique frequents flans lew Mumeomes. 

1° Pellagre. — Dans cette maladie on tronvc une forme dc 
nephrite parenehymateuse ehronique, caractdrisSe par la des¬ 
quamation et In d£g6n6reseence graisseuse de l'dpithelium 
ties cannliculea uriniferes. La fre< pience des Icsii>ns re na les 
chcz les pellagreux avait deja ete constate c par Lombroso 
[Sulla natura , causa e terapia della Pellagra , Bologna. 1809). 

Paralysie generale. — Souvent les paralytiques gencruux 
suecombent a une pyelonephritis. Dans ee cas, il est difficile 
d’ctahlir un rapport aver 1’alieiuition meutale, ear Imagine 
pent etre nne rystite, par propagation, OU une escliare pro- 
duite par un decubitus prolonge. Mais 1‘auteiir a eu 1'occasion 
de (*■ 111 stater de graves lesions parehchym abuses chrnuiqucs 
du rein, cliez des malades dont la nutrition etait■encore des 
plus satisfaisaiites, et qui avaient ete einporfes par une atta- 
que apoploctiforme au. premier sfcade de la paralysie. Un de 
ces deei-s sc produisit deux jours apres Tadinission au Mani- 
come ; a 1'exainen aunloinique, abstraction faite des lesions 
de meningo-enceplialiti', on trouva un vif icdeine cerebral 
tUTompngne d ime extreme dilatation ties ventrieuies eerc- 
braux, un ledeme pulmonairc intense, et une nephrite. L/au- 
teur, rappolle a ee propos, qu’au Congres neurnlogique tenu a 
‘Washington eu septembre ISSN, Scguiii, consideraiit In Cons¬ 
tance do lesions renales pins on moins graves eonstatees a 
fautopsie des paralytiques gencruux donnait a leurs at tuques 
une origine uremique. 

n* Cas d’enterite catarrhale ehronique observes dans les mani¬ 
cotti es. — lioaueoup d'individus presentnnt des formes dille- 
rentes dc folic, sent unloves ;i la suite d une diarrliee ehro- 
nique. (ietie diarrheo saggrnvclentcment, mi tout d'lm coup; 
il survient des accidents pulmonaires, et le malade meurten 
collapsus ; ou bien it so produit, avec faugmentation dc la 
diarrliee, des ulcerations, soil de la derniere portion de I'iu- 
testiu grele, suit du gros intestin, d ou fievre a courlie inv- 
guliere, par resorption, accidents pulmonaires et mart eu eol- 
lapsus, comme dans le eas precedent. A 1'exameii anatoinique, 
(edeine cerebral, o-domc pulmonuire aigu avec quelques foyers 
de limiiidin-pneumouie, hypertrophic du ventricule gauche, 
reins contractus. Ces lesions se rencontre at rhez des sujets 
relativement jeunes, frequemment cliez les iypeimmiaques 
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ehroniques. Tandis quo le systeme vasculaire Qe presente pas 
trace d’arterio-sclerose, 1c rein <st granule ux, et, l'on remar- 
que pnrfnis des hemorrhagica punetiformes sous-capsulaires 
ddnotant un processus aigu do date reroute. Le dortour Vas- 
salt! ne pretend pas quo In maladio men talc suit toujours on 
rapport avee un empoisonnotneut uivmique chnmiquo J on 
ne saurait I'aflirmiT qu'aprcs avoir suivi alternativenumt pen* 
dnnt la vie, revolution de ees formes do nephrite et pratiques 
diaque jour rexiunen dcs urines. Mais la connexion est evi- 
dcute dans les qua Ire observations suivantes, appuyeos de 
lexamen anatomique. 

Premiere observation. 

C. Luigi, <53 fins, journalier : pas tlo tare hereditaire; cons¬ 
titution saine et robuste ; outre au Manicotno le 12 fevrier, 
mort le 17. Quelques jours avant son admission, s'eta it trouvv 
subitomont on prole a un profond egaroment, An moment do 
I’entree, comproiul a peine ce qu’ou ini dit ; repotid d une 
mauierc confuse et iueoherente; parole peu nette et trainaute, 
hon appetit ; ni erythema pcllagreux, ni diarrhea. lie soir du 
15 levrior, jour de. l’arl mission, la temperature reel ale est de 
30° CL, 00 pulsations; le 10 an soir, 25*5 : 40 pulsations, Le 
nialade est dans un etat d’iuconseienso absolue. Dans la jour- 
nee du 10, pas d'emission d"urine ; la matinee du 17, emission 
iuvolontaire d une faible quautite dont l'examen donne les 
resultats suivants : reaction legerement aeidc, eouleur nor- 
male ; density 1010 ; peu do chlomres ; sulfates a l'etat nor¬ 
mal, pen d'ureeet d’urates, flots d'albuiuine. L'examen micros- 
copique dn sediment ivvelo une grande quautite de cylinders 
grnnuleux hyalins, epitheliaux et de cellules renalos en deg&* 
nercsccnce graissense, avee quelques leucocythes. A 0 Injures 
du matin, temperature rcctale 21° CL; paleur extreme : pools a 
peine perceptible ; mort a 10 li. It). line demi-hourc a pres la 
mort, la temperature est toujours de 24®. 

A l’antopsie, tableau typique de ruremie ; hydropisic des 
Ventricules cerebraux, ohIoiih* cerebral intense : o>deine pul- 
tnonairc avee foyer de Immetm-pueunionic, legere hypertro-* 
jihiedu vcntriculc gauche du cocur, mais etat normal des ori¬ 
fices et valvules ; surface des reins irreguliere avee nombreu- 
ses depressions cioatrieielles dues a d'ancieiines embolies ; 
liemorrliagies sous-capsulaires. La capsule adherontc sod eta - 
ehe diflicilement ; la substance corticale oll'ce dcs striesjaunes 
en grand nombre, melees a des strics rouges* avee quelques 
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points liemorrhagiqucs ; substance medulluire fortement rou- 
geatre. 

A rexamon mieroseopique, repithelium des canaliculus, sur- 
totlt dans la substance corticalc, presente. unc tumefaction 
troul.ili 1 "u une degenfirescence gruisseuse, et meme en cer¬ 
tains points a rompletement disparu. La lumiere d**s eunaU- 
cules est remplie do cylinders hyalins et d’amas granuloux 
on graimlo-grnisscux, provenant do la destruction cellulaire. 
Dans les points eorrespondant aux depressions, les glorncru¬ 
les sunt atrophies, ninsi quo la plnpart des canaliculus ; infil¬ 
tration de leucocythes. 

2 c Observation. 

S. Pio, 11 a ns. Entiv nuManicomc le 1 PV novcmbro, mort le 
•1. Pasde tare lie red) lain* ; constitution physique vigoureuse. 
Erytbeine pellagreux «*n 1887. S'»*st tuiijours livre aux travaux 
des champs ; dcpuis uu mois seulement travaillait avec de¬ 
gout. Trois on quatre jours avant son admission, deviant tout 
a coup gat, bavard, et perd le sommeil ; il parle de suldats, 
dVnfants, vent rnscigncr a tout le mo iulc les mameuvres 
niilitati'es, rit, bat des mains. Le jour de son entree, memo 
excitation ; lc soil* bon appetit ; la nuit pen de repos malgre 
] administration d’un gramme de chloral ; ilst* leva a tout 
moment et marche a talons dans l’lilisnirite, sans toutefois 
crier, ni frapper suria portc. Le lendemain matin, il sc tient 
delimit avee assezde peine, clmiieelle, ctchcrrho&s’assi*oirsur 
le parquet. Pupilles egales fortement contractors, reagissant 
tres peu a la lumiere. La nuit, sommeil grace a 1 gr. 50 de 
chloral. La journce du 3 se passe dans le me me etat de trou¬ 
ble mental ; le malade mange de bon appi'dit, ; la nuit assez 
tranqnille, sans ingestion de chloral. La matinee dll 4, me me 
rlesordn.* intcllectuel. V toute question, il repond d un air 
reveur prononeant son nom. Les membres intei-ieurs devien- 
nent deplus en plus faibles. ,•! la marche est presqueimpossi¬ 
ble sans aide. 

Le matin, lc malade prend un peu dc cafe j a midi il s’as- 
sied a la table commune avec les mitres malades ; tout a coup 
il devient extremement pale, et glisse de sou lianc ; il no pro- 
nonce aucune parole, el tfa pas de mouvements convulsifs ; 
mort apres deux outmis respirations bruyantes. 

A la m oropsie : (odeme cerebral, vcntrieules lateraux eon- 
sideraldcmcnt dilates ct plcinsd'une serosite limpido ; cederne 
pulmonaire intense avec nombreux foyers de bronchopneumo- 
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ni(>. Reins augmeutes tie volume ; petites hemorrhagies sous- 
capsulaires ; la capsule est adlimenteeuquelques points ; sur¬ 
face lissi- el d’nsprct jaunatre : a la coupe, la substance corti- 
cale pr6sente une coloration jaunatre avec quelqucs stries 
rouges : la substance modullaire est rougefttre, 

I’nepefite quantile d'urine est extraite a la sonde aussitul 
a pres le dcres ; reaction legcrement acide, quantile abondanto 
d alb umine, ct nombreux eylindri's gramileux et epitheliaux, 
avee des cellules renales en degeneresccncc graisseuse et dc 
paresleucocytheset globules rouges : poids speeilique 181b : 
Ires pen d’ur^e et d‘urates. 

Diagnostic : Nephrite porenchymatcuse subaigue. A 
lexamen microscopiqiic des pieces dairies. 1'epithelium, sur- 
!• oil dans les tubes e on tour ncs , esl redo it a une masse do 
detritus granulo-graisseux : dans la lumiere des eanalicules. 
nombreux evKndres, e-i eu certains points amas dc globules 
rouges extravases. Dans les points on la destruction dcs cano- 
licules est plus avancee, leger degre d inlillration. 

Observation. 


V. Antonio, b3 ans : pas d’Ucrcditc morbide ; nitre le 3 
avril, niort le !l : constitution saineet robuste : pellagre dc- 
puis quelques annecs : erytheme pellagrenx depuis ib jours ; 
lege re diarrhea ; le trouble mental ne date quo de 2b jours, et 
a debate subitement par des idees de tristesse. An moment 
de I'admission. aspect re veil r et stupide. Le jour suivaut, la 
temperature est de 37°2 ; le 7 an matin, idle u est quo de :.tO°U ; 
etat mental conlus ; le utalade mange et bolt assez bien : dans 
la matinee du9, temperature reetale 30' 3 ; 75 pulsations. Le 
lb avril an soil', temperature irrlale 33“7. Le malade esl dans 
lc decubitus dorsal, Imgard, toules les parties du corps en 
eonlriieture ; de temps en temps il ponssi un eri, rrspirant 
la terreur, Goinmc il n'a pas urine depuis la veille, on prati¬ 
que le cathcterisme et l’oti retire environ 300 grammes d one 
urine Icgeroment trouble, dont rexamen donut 1 les resultats 
suivants ; reaction faiblemcnt iiride, poids speeilique 1012, 
alb amine en petite quantile ; les priuetpes salitis et l'uree 
stmt dummies d’liiie laeon notable : nombreux cylindces t'-pi- 
theliaux et grniiiilcux et quelques cyliudrcs byalins et lcueo- 

rvthes dans le sediment. 

% 

Lc 11 au matin, temperature reetale 3t°0; le malade est 
tin ns un grave etat de prostration, et n'a presque plus la for¬ 
ce de crier ; a midi, 34°7 ; mort a midi vingt, 
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A l’exnmen anutouuqvie, tableau de I'urcmie : reins augmen¬ 
t's eonsklcrablcnient de volume : capsule tres adherent? ; 
substance rorticalr daspect jauuatre : noiubivuses st-ries jau¬ 
nts dans la substance m4dullaire. 

Diagnostic : Nephrite p ar ench y 111 a teuse subaigue ; confir¬ 
mee plus lard par iVxamcn microscopique du rein durci dans 
Ic liquide dc Muller. 

4 C Observation. 

B. Eslella ; entree le 0 aout, mortc 1c It) ; G3 ans : hereditd 
morbide douteuse ; les premiers symptbmes psychiques out 
uii mois tie date ; perte de la immioire ; confusion duns les 
ideas : itlces vague* de preset ntion ; vivo altercation avec une 
autre femme. Au moment de ['admission, en proie a mi at ees 
de mania aigfie : silnphohie, etc. ; mi est oblige dr la ganler 
au lit ; voinissenients frequents. Emission d’urinc in colon- 
tail e ; reuetion aeidr, poids speriiique 1011, ti es peu d uree, 
grande quantity d’albumine ; nombre considerable de eylin- 
dres grauuleux, hpitbeliauxot- hyalins dans le sediment. Mort 


A l’examen auatomique, tedeme cerebral, hvdropisic des 
vuntriculos loteraux. tedeme pulnionaire avee foyers <le bron- 

cho-imeminmie. Lrgere hypertrophic ronceii t ritpn 1 du veufri- 
i'i jI r gauchedu etenr. Les reins, angineutesde volume, ollrent 
line consi stance plus grande qu’ul’etat normal * capsuleadhd- 
renteen plusieurs points ; surface lissc, parse nice dc points 
rouges smuhres et dr points juunatres. A la coupe la substance 
rortiea |r est aUgliieillee lie Vnllliue, et preselltc lin Uielallge 
tie sides jaunes et rouges ; uombreuscs stries jaunes dans la 
substa lire iiiedullaire. A I'exauieii microscopique, on constate 
que repitheliuni des eunnliculos eoutourues rsl eu grande 
partie lietruit, et ett beaucoup dt* points en proie a la degtVne» 
reseeiiee graisseuse : beuueiiup de cylindres dans la luiniere 
des eanalicules ; en certains endroits [egere infiltration, et 
petites h pi no rr b agi c s. 

Diagnostic : Nephrite lu’-morrhagique avec pousse c aigue 
reccnte. 

Dans ees quatre e;is, l<* debut de I'afFection men tale coinci¬ 
de sans douto avec Is devsloppoment du processus renal su- 
baigu, nu 1’exacerbation d un processus clirouique. On tie 
trouvepas, au point de vie elinique, U>s phenomena* classi- 
ques de rart es d’uremie : le dcsorilre menial s’esl drvrloppe 
a rimproviste, ou a peu pres, isole dans les trois premiers cas, 
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areompagno dans In dernier d’un symplomo uremique, In vo- 
missrinent. A Lacces uremique, pa rail setro subsidin': uii ocjui— 
valent payehique, 

L'examon des urines doit at re recommande pour tons Ins 
nas, si frequents dans les manicomes, d'enterite catarrhale 
chroniquo ; car sonvent it's troubles iulosliuaux ne sent (pie 
les symptdmes de lesions renalcs clirrmiques. 

L’hypertrupliif (lit ventrieuln gaudn- s> rmeontra moins 
sou vent ehez les ulienes que chez lessujets sains tf esprit; la 
Cause enost pcut-dreque les abends p rd se 11 1 e ill fVdquemment, 
par suite d'une grave hdreditd nervouse, une eoiistitution 
grfile, avcc orrdt de deveIop]iomont des viseeres ct principa- 
Jeineid tin ereur, et sclerose du myocarde ; on Men ils sent 
deliilites par ties intoxications graves, com me la pellngre ; la 
nutrition de l’organismc entiorest altereeprofonddmcnt et de 
longue date, et il manque mmeur It s elements iideessnires au 
ddvelnppcniciit.de 1’hypertropliie du ventricule gauche. 

Mais parl'ois le criterium fourni par rexamcn des urines 
fait ddfaut, de memo que le criterium diniquo ; sonvent it n'y 
a pas d’allinmine, et le diagnostic ne pout aboutir qu’a l'aide 
du microscope, qui re vide la presence de leucoeythcs, de 
cylinders urinnires,et d’elements epitheliaux propres ala ddgd- 
mme science graisscusc du rein. 

Le diagnostic de ndphrite clironique, parenchyiniiteuse on 
inferstil idle. pose a l'aide du microscope, ne doit pas cou- 
aister uniquement k etnblir la juste valour de ddsordres psy- 
chiques, greffds bien sonvent sur un fond ndvropathique, et 
resultant dc l'empoisonnement uremique ; on doit se teniren 
garde ft Honger a la possibilitd tie phdnomdnu* aigus par 
iusuftisunec cardiaquc, edatant a l'improviste, ou siirvcuant 
ra pi dement grAce a la lesion renaln preexistante, 

Une dude faite ace point de vue dans les manicomes, sur 
une vastf eclidle, jiourra peut-ftre pmduirc uu jour clcfecoxnls 
res ul tats. 

DES EFFETS DE I/INJECTIOX IXTRA-VEINEUSE DE SUG 
THYROID TEN GIIEZ LE CHIEN, APRES EXTIRPATION 
DE LA GLAXDE THYROIDE, 

Par If Docteur Gtoeo Vassale. 


30 iiuvcniiii'C 1890. 


Les oxperinicntateurs s'accordent a reconnoitre quo lccbien 
ne supportc jamais, ou presque jamais, Fextirpat ion du corps 
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thyroid*', pratiqueo en une seulo on m6mc on deux seances ; 
il suceonibc a des accidents plus ou moins aigus, oil predomi¬ 
nant les pin nomenus nervciix, respiratoires et eardiaques. 
Los statisliques ehirurgieales prouvent egaletnent quo l’exlir- 
])Ution totale clu goitre, toujour* perillcuse eliez rhomiue, est 
bien souvent mortelle, 

Eiselberg, assistant a la clinique du Professeur Billroth,6ta- 
blil dan* uti travail recent (Veber Tetanic in Aitschlusse an 
Kropf Operationen, Wien , /<5tyo), quo les consequences graves 
do 1'ablation totale du goitre ohez l'homme, sous forint* do 
oaehexie strumiprive, et plus frequemment do tetanic, sent 
loin d’etre races, et que la plupart des eas, pour ne pas dire 
tous, on on in 1 les observe pas, tiennent a lVxistence deglan- 
dcs thvroides arressoircB, ou a la subsist nnec do murceuux 
de goitre ou de glande. 

IJoniKT aux animaux rimraunite centre les accidents de la 
thyruidertomie totale, produirait d’importauts rosultnts, el 
ouvrirait mie voie nnuvelle pour I’etude de oet organe, D< ja 
de nombreuses teiitatives out ete faites, 

Sehiif, extirpant la glande thyroi'de d’un ehien, la transplan- 
tait dans la eavile peritnneale d’un autre de ees animaux, sur 
lequel il pratiquait, au bout d’environ vingt jours, la tliyroi* 
dcctomic totale. 

Fa no (t Zatida [Contributo alia fisialogia del corpo tiroide 
Arch, per le Science Medicate ^ itS’r/o) citcnt une thyroidecto- 
niifi totale ehez un ehien, apres une grelfo abdominale sui- 
valit la nn-tliode de Sehiir ; Fimimal snrvocut sans plicnome- 
uesde caeliexie strumiprive ; au bout d’un mois, splenecto- 
mie ; trois jours apres, phenmnenes peu intenses de cachcxie 
strumiprivo, qui durerent cinq jours etfdispsrurent eomplete- 
ment. Mnlheureuscment l'autopsie de cet animal ne put etre 
pratiqueo. 

Eiselberg rappnrte deux experiences sur lo chat, suivant la 
met bode de SehiJf, aver mort a 1 ablation snbsequente de la 
glande. It pratiqua eg; dement sur le chat treizc thyroldeoto* 
lilies en deux stances, de la maniere suivante. 

Apres avoir euleve une moitie de la glande thyroi'do, ncuf 
i’ois il la lixa par des points de suture chez le nv‘me animal, 
sue un repli du mesentere, et quatre fois elitre le peritoine et 
le fascia transversal!*. Dans une deuxieme seance, iJ extirpa, 
sur les noulCliats operes d’apres le premier mode de trans¬ 
plantation, rautre moitie du corps thyroide, 3, 4, 1, 11, 11. 14, 
15, 15,21 jours apres la premiere seance. 
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Huit chats furentemporths pardes accidents do tetanic ; 
scut I'animal eliez qui In seconde moitie do la glarnle thyvoi'dc 
avait etc eiilevco 21 jours a pres la transplantation, survemt 
sms avoir |u-cmc nI r dcs phi'-nomcm-M <|o carhrxir M minipri- 

ve. On le saerifia quntre semaines plus tard el I’exumen des 
pieces inject4es au bleu do Prusse demontra q-ur la moitic 
grellY-c (Ians Ic inescnterc avail jiris parfaitemeut, cf quo sa 
vascularisatiou etait normalc. 

(larle [Uebcr die Extirpation tier Scbilddrilse ls&s'i, dans dcs 
experiences analogues surle chieu, avait constate la mold par 

r;n th \i.' >t i umipi ivc. I 'n sent cliii-n sc iv tab! it apres de* symp- 
tdmes de tetanic, cl 05 jours plus tard on rein arq nail, a I’uu- 
topsie do ranimal snerifie, unc cicatrice fibrense correspond 
dant a la glandc transplautcc dans le peritoiuc. 

Sur les quatre chats operes par Eiselherg suivanl la douxie- 
me mctlmde, e'est-a-dire par la gee flu d ime moitic do la glare 
do thyroide sur la face externe du peritoine, cnlre ccttc sereu- 
sc et le fascia transvorsalis, deux furent cniportcs par tetanic 
apres l cxtirpation de la moitic cjervieale ; ct uu autre serve- 
cut sans avoir jamais prescute dc pliciioniciics de cachcxie 
si ruuiiprive. Dans ce dernier cas la se condo operation avait 
cu lieu ncufjours apres la premiere ; I'animal fut tuc au bout 
de trois mois ct demi, et l’examen anntomique prouva quo la 
g-landc greffSe etait organism*, avee sa structure normalc. 

Im D r Yassale s’est demande si, grace a I'iiijcction intra- 
veiiieuse dc sue thyroidicu, il uc sera it pus possible de pro- 
duire ehez les animaux unc immunitc absolue centre les etfets 
de I’extirpation du corps thyroide, les injections pratiqueos 
precede mine lit sous lapeau par Kvvald avaient occasionin'* dcs 
accidents d'une duree de une a deux hem es ; cxperimontees 
chez le chat par Eiselberg, rieu de scmhlable nc sYrtait produit. 

Le D 1 Vnssulo prepare le sue de hi manicre suivante. 

Les deux lobes dc la glandc thvroide d un ehien une fois 
c\tii jics.il les pjpngie rapidcim iit dans de Loan distiller, stcri- 
Uscc, les coupe cnlins morccaux avee lies cisenux prealable- 
ment passes a la tlainme ct les reduits eniin cn houilliepm pilou 
dans on morticr de verre, ou iriicux dc bronze. II ajouti* a lore 
la quail tite d ran distil ler, steriliser, neeessa ire pour I’iiijcction, 
Le melange est Lien agile avee Ic pilou, et cxprime ;i travers 
ini liugc sterilise : on (illre Ic liquide ex prime sur du papier 
ou de preference sur unc toile epaissc lavee d’nhord a roan 
distillee sterilisec. 

Le morticr a etc ;ul preala hie plough longlcmps dans l’al- 
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co,il. puis laveu diverse* reprises h loan distiller sterilisee ; 

]< lilt re de veive ;i ete sterilise a sec, le (litre de papier on do 
toile a la vapour, La Pipette a ampoule d ime capaeite de 50 
e.c.,a ete sterilisee a see oa directemciil a la llammc, ainsi que 
la canule a injection : le tube degomme blast ique qui les joint 

doit avoir ete lougt.ps immerse dans laleool, et lave plu- 

Bieurs fois a leau distillee sterilisee. 

Les experiences dn D f Ynssale datunt ibi 18 aoi'it 1800, et 
sont an liomhre de iieuf, tontes sur des ehiens. L’injeoliou in- 
ira-veinetise fnt laite. tuntof imnediatement apres la thyrui- 
dectoiuie totale, aver le sin- thyroidien de l animal opera, et 
dans L* lint de preveuir le developpement de la caehexie stru- 
miprive ; tantiH une fois cCtte caehexie bien etablie, pour atte¬ 
ntive ses phenmneues, devenus uienaenuts. Pans mi seal cus, 
I' experienceaeteteubV sur unchien a l’etat normal, alio den 
etudier les eli'ets, Yoici le resultnt deers rccherches : 

Sept fois, thyroideetomie totnle, preparation immediate dn 
sue, el injection dans la veine erurale. Trois des animanx 
operes ainsi survecureut. deux d’entreeux sans avoir preset!- 
te les synvptbnies de la caehexie stnimiprive ; le dernier apres 
nue legere dvsphagie : pour tous trois, la plaie cervieale gue- 
rit par secomle intention, et pour 1'un d’eux ;i la suite d’uno 
longue et abondante suppuration. Depuis l'operation, il s'est 
eeoitle respectivement 104, 00. tut jours, les animanx ont joui 
el joiiissent encore d un bimi-etre complet ; mmne vivarite, 
menu- inlrlligence • augmentation dnpoids, et developpement 
considerable du tissu adipeux. Cos animanx ont-ils erhappr a 
la caehexie stnimiprive [larcequ’Us y etaient r^fraetaires, nu 
parce que l'injection iutra-veiimuse de sue thyroidien leur 
avail eimfere l'inimunite V La premiere hypothese ue soluble 
pas an D r Yassale susrejdible d’etre prise en consideration ; 
neanruoins, a i’antopsio, mi reehorehern snigneusement s‘il n’y 
n pas iiutour de I’aorte des glnndcs thvrotdes aeeessoires, 
bien quo lYxistenre de ees glandes ne suflise pas pour rendre 
les ehiens operes rrfrnetaires a la caehexie stnimiprive. Quant 
a afiirmer quo les injections out procure l'inimunite, ses ex¬ 
periences ne son! pas encore assez nombreuses, et, pour so 
proiumeer delinitivemeut, il attend des recheivhes ultericu- 
res, 

IL pent neamnoins poser coniine etabli que h*s injections 
suppriment rapidement les pins graves et les plus menaeants 
phenomena* d’une caehexie avane£e, et confereut une immu¬ 
nity temporaire. 











ANN ALES PE I'SYCIIIATRIE ET p’lIYrNOLOGIE 


XI a reussi, chez l'un des chions, a eloigner les accidents a 
trois reprises dill'emitcs; la niort survin! avail! < j u'n n cut |iu 
pratiquer la quatriemo injection, par suffocation, a la suito 
d'uno abondaute penetration d’ecume dans i'arbre bronehi- 
que, an cours d une violento attaque convulsive, tamlis que 
r animal etait fixe, la guculo etroitoment nttachee sue l’nppa- 
reil a vivisection. Chez un autre eliicn, la nmrt rcsulta d’uno 
viol onto hemorrhagic secondaire, au moment memo uu les 
phenumeues de eaeliexic sc dissipaieut sous l’influencu dune 
injection intra-veincuse. Chez uu troisiemc, mi laissa se de- 
velojiper 11] moment la cachexie strmniprivo ;a la suite de l’in- 
jeetion, les graves accidents quiavaient voduit I’aniuial a uu 
etat vtiisiu do la mort s'arretbrent, et il s'ensuivit un grand 
bien-iHre ; 51 jours so sont ecuiiles depuis, et le memo etat so 
maintient. 

3,es chiens qui, a la suite do [’injection, out joui d'une im~ 
muni to absoluo par rapport a la eaehexie stnuniprive, pre- 
sentereiit une reaction diHV rcnte de cello des animaux chez 
qui rette injection nc reus sit pas a prevent les accidents con- 
secutifs a la thyroidoctoinio. Trois,cn effet,sont restes indem- 
iies ; chez deux d’entre eux on observa une diatluse hemor- 
rhagique bien earaetdriseo ; les plus potils vaisseaux cutam 
donnaieut pour la nioindre cause les premiers jours apres l‘o- 
perution, un sang rouge Hair, ires liquidc ; sue 1'abdonum, 
grosses taclics heuiori liagiques, Le Iroisieme n'a pas offort Jes 
memos phenomenon ; mnis les ramuseules va sou In ires des 
deux plains laisseiit echapper, avec la plus grande facilite, un 
sang rouge vit. Quant aux Irois autres animaux chez qui I in¬ 
jection intra*vcineuso ne pa I'viut pas a empScher 1’invasion 
do la cachexie strumiprive.la reaction fid legere. Absence ega- 
loment de diathese heniorrhagtquc pour les chiens chez qui 
rox|i6rimice n’out dautre diet quo do couper les accident s, 

et de procure) 1 une iininuuite temporaice : toutei’ois le sang 
veineux qui, au moment de l’injection, etait d’un noil* sombre 
connne de la poix, reprrnait pen d’heiures a pres sn couleur 
normalc ; les conjunctives rctrouvaicnl lour tcinte habitmdle, 
cl renduient al'iuilsQn expression de tranquillite relative. 

. Faut-il admettre quo les globules rouges du sang pcrdeiif, 
a la suite dc la suppression des functions du corps tbynmle, 
la c a pa cite d'asstiniler l’oxygene, et que i'injection intravci- 
neuso du sue de cel to gland e lour redonne ce pouvoir, soit 
t ompnra i reme at, soit d’uno fa con relativeinent durable pur 
une modification chiniique profonde et totale, et cela jusqu’au 
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jour oil un autre organe assumera los four tions vacantos, ou 
bien ou ties nodules acccssoires do la glands thyroide seront 
devenus par lour necroissoment apt os a sullire auxbesoins 
1 1 >• I'organisme. La diminution d’oxygo lie dans lc sang proud 
idle phi tot lilt, piireo quant disparu los seeoussos tetaniquea, 
el los troubles do la circulation el de la respiration ? 

La disparition de l'liyporlienus nouro-paralytique de la con¬ 
junctive lient-ollo a ce ipie le sue inject e agit dieocteinont sur 
les centres nervouw I>■ s rappelant &leur excitation continue, 
tonique sur les vaisseaux ? Les injections ont-ellcs pour eflfet 
de reiulre an systeme nervoux uue substance neressaire a sa 
nutrition, et d'agir sur l’6corce cdr^brale et los centres de la 
circulation et de la respiration ? Le doctour Vassale no se 
prononce pas encore, et pour asseciir un jugemont delinilif, 
attend des expericiurs ulterieures, plein de eonfiance dans 
Favcnir. 
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CLINIQUE HYPNOTHERAPIQUE DE LA CHARITE 

Aout 18111 


Salle Amoral (femmes) 


11 


X° 24. Judith B., 21 ans. Hysteric, nevropathie, paralysis des 
extreraites infe'ricures. 

Cette malade continue toujours a s'ameliorer : les forces 

reviennent et ie traitement par !<■ transfer! lui reussit ties bien, 

% 

N° 26. Leonie de B. Hemiplegic gauche, sirabisme ceil gauche, 

E’etat de cede malade s'ameliore lentumont. Elle continue son 
traitement. 


Ma lades nouvelles du service. 


N° 17. Adino P., Troubles nervcitx multiples, goitre, exophtalmte. 

Cotnme antecedent hereditaire, la graml'mere de eelte malade 
avail un goitre exophtalmique. 

1 tans sa jeunesse, elle n’a Fait aucunc maladie. Reglee a 12 ans, 
reguli&rement avec peu de perte. elle nc tarda pas a eprpuver 
< pi Cliques annees apres. des elouifemenls <) u i dmrreiit jusqiia rage 
de IK ans. epoque oil elle se maria et out 2 enfaiits. el une fausse 
couehe douloureuse, Ellesouffrit, a la suite, ile violenles doulours 
do mail ice. Jusqu a lage de 30 ans. son etat fut normal ; a cello 
epoque elle eul une pleurfisie et on memo temps elle eut des pwtr¬ 
ies blanches. |n mr lesquellcs die a cite caul m isee a 32 ans. a la suite 
d’un Ires grand chagrin, el de lievres interniilteules: il v a 8 niois. 
elle a mi cinq liemorrtiagies uterines qui out etc arrelees avec 
dilHculte. Quelques jours auparavanl. elle avail ressenli un point 
douloureux an (‘(eur. tin memo temps quo riiemorrliagie. elle elaii 
prise detouflements et de battements de coeur: elle restaSO jours 
sails puiivoir prendre de nourrilure. Ala suite elle ami de vin- 
lents maux d’eslomac. 

A son entree dans le service, elle se plaignait d ime sensation 
de fro id dans la tele, avec des baillements Frequents, perte d'appe- 
tit et manque de summed. Elle avail des cauchemars aussitot 
qu’elle s’assoupissait. i,'auscultation du eccur (il reconnaitre des 
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bruits sourds et faibles. Elie presente une tumeur thyrOidlenn©de 
volume nioyeii <|iit porh* la eimmferencc dn con a 0,-J4. Elle non 
soufTre pus. La tnmeur n est pas susceptible de sc montrer par 
ncees. Les forces de prcssimi dynainnmdrique soul de ~4 kilos a 
druilc el m ii kilos a gauche. Kite a commence le traitement par le 
transfert, qui. dans 2 seances, Ini a domic tin pen de sommcil ct 
plus de caline. 

X°6. Marie 36 ans. culotliere. Migraines frequcities, crises ver- 
tigineuses, somnambulisme ambulatoire. 

Aucun antecedent heroditaire. Pas de parents nervous. 

Dans sa jeunesse, pasde crises. 

Depnis quelle a ch- regleo, it Pi mis, pen tic pertes rnais regulie- 
rcs; idle a cu des migraines, II y a Irnis ans, elle a eu une premiere 
crisede nerfs sans causes etmnues. Lcs migraines eesserent. I rois 
jiiuis auparnvmit, elle avail fail tine chute. et n'y avail pas pris 
garde. llans la unit elle :t mi caudieinar. puis a la suite, la crise 
vient. Elle se inord la langue ct la salive devient ahondante. Dans 
lcs premiers temps, elle avail 2 crises en tmis mnis. puis Ions les 
15 jours, principalcmeiil la unit : les crises sont aceompagnees de 
perte de ronnaissaiiee, Elle ne sail absoliiment pas ce tpii Ini ar¬ 
rive. Sa memoire sYmousse de plus en plus. Elle a de la peine a 
reunir scs idees, sans emission involontairc duriiie. II v a 3 mois. 
cn marchant, die a eu une crise de perte de coiinaissance. Elle 
etail alor'sa Paris, me Montnrgueil. ct die Put prise subitcmcnl 
d’une perte de Gonnaissanec, elle marcha alors environ mi ([iiarl 
d licurc sans avoir la moindre notion de ct 1 qu'dle faisait, lout 
ondormie, ct sc reveilla an niveau de la Kamarilaim' pres do 
Ponl-Xciif. EHc sc i cmcinora par la vue du Louvre l'cndroit nil elle 
sc trouvaU amende sansle savoir. C’est la scale crise qu'dle a cue 
en marchant. Lcs crises devinrent plus frequentes et a la suite elle 
devint tcmporaireinenf sourde et privee de l odorat. La perfe de 
scs facultcs saceenluc peu it pen. Dupuis quelques annees elle est 
obligee tic porter des lunettes, car sa vac s’affaiblit. Malgtv eela 
die estcalme. Elle a pris bcaucoup dc bmmure qui n’a pas donne 
dc icsultat salisfaisant. II y a quelques jours qu’dle est dans le 
service. Pas dc cephalalgia. Elle a des troubles psychiques aver 
ties blocs uni res. mais qui passent par moment. Elle a le senti¬ 
ment du vague dans la tele. Les crises vei l igineuses reviemu ut 
avant qu’elle soit revenue de I’etourdissement cause par la prece- 
dentc. Elle est <1 une seusihilite exageree. Un rien Jut provoque 
des suffocations et des hoquets. 

Elle donne au dynamomidre v*5 kilos de presslon a gauche d a 
droite. 

l.c iraitcment qu'dle vient de commeneer et qui consiste en 
I application des couronnes d’aimanls, l’a dejaun pen caline. Elle 
n’a pas eu de crises depuis. Elle va continuer. 
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Salle Louis (homines). 

Malades anciens du service. 

N“ 2. Louis T.j 20 oils. .4 tuques d’cpiiepsie. 

Co malade va un pen lnieux quo le rnois prdcedenl ; il a eu 
tnoins d'atlaqucs cl i’liras sent moins fortes quo preecdemmunt. 
MO me traitement, 

u 

K° 26, 11 on i*i ]),, 34 ans, Contracture des extrimites mferieures 
d origine traumatique* 

t 

Le mioux persist© toujours chez ce malade, les mouvements des 
parties contraeluroes s’opercnt insonsibloment. et l'clectricite qui 
lui estappliquee lui fait le plus ^rand bien. On va continuer. 

N° 17, Jules. 40 ans. Hysteric, action dc causes morales, apparition 
ct disparition subites de paralysiespartielles frequentes. 

Depute quelque temps, ce malade va beau coup mieux, il n'a 
plus en qu'une sculp altaqne dans le couniiil du inois, ;m lieu de 4 
le nioi8 dernier. La erise a etc nniius violculc quo la precedent*’. 

Le traitement n'a consists quo dans le iransfert.il continue 
encore, 

Malades nouveaux du service. 

K° fl. Charles C., 30 ans, ajusteur. Douleurs violentes de trie. 

Il est ne de parents nerveux, 2 de ses freres son! iutvcux, ct il 
a perdu 2 sccurs qui etaient hysteriques. 

I’our la 11 femigrefois6n 1884, il a etc malade. Il aeu une pleu- 
resieet en 1890 une gastrito dimt il sc vessent encore, l’as dc 
sypllibs an I crieurc* 

Il y a un an. il commonca par ressentir un e n gourd is semen t 
dans le pied gain-lie priiu ipalcmcnl, puis tout !<■ roll 1 fut pi is. Sa 
vision s affaiblit, it a des troubles de la vtu\ il voil toujours du vert 
et du jaune. ainsi que des etoiles qui sautillent. 11 sou fTro beau - 
coup dans les regions tempornles. La nuit. son sommcil est agile. 
II a des cauchcmars, il se voil lumber dans des precipices. Il 
donne 28 kilos de pression a gauche, ct 40 a droite. 

11 s'est soigne jusqtta pnseut par le brojnure, qui n’a pas ame¬ 
nd de soul age meat. On va le souinettre ii raction des mirolrs 
rofatifs. 

N° 7. Joseph M., 42 ans, employe de bureau. Hallucinations t 
troubles sensor ids, syphilis an terieure. 

Son pf re et sa mere sold nerveux, il a tin fro re el line scour qui 
Bout bien portants cl pas nerveux. 

Il aeu des convulsions d’enfancc. 

A 18 ans; il eut la flevre typhoid©, puis la syphilis a 20 ans, nved 
accidents secondaircs, Il souffrit de la tele a crier nuit et jour pen- 
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diinl deux mois, CY-tait suilout dans les oreilles quo la douleur 
etait violenie. 

BK»l88f*. ih’iit des enmtes sypliilitiquos an noz qui dureront 
ji. ndanl six mois. A la suite decela il eommenxja par entendre des 
vnix. Piir moment, lorsqu'il n'esl nci-upe a rieti, ilernil qu’uno per¬ 
son tie lui adresse la parole. 11 so retmirne el enlend !;t reponse a 
la question posee. Cost stmvenl la repo I i lion d'une conversation 
qu it a cue avec line personae. Cost surtout la unit quatid it est 
eveille quit rnteiul ces voix. 11 attribue ces troubles cerebraux k 
dc grands chagrins. 

La nioindre emotion le Fait tomber on defaillanoe. il a souvent 
des vertiges. 

Depuis qu'il est dans le service, on est oblige, pour provoquer le 
sonimeil, d’avoir reermrs mi chloral el ii la morphine. Il proud des 
bains d’une heure. On lui blit rapplieation de cmironnes d’aimant. 

Il commence ii cprouver un peu de soulagement. 

N° 29. Jean \f.. 40 ans, pnlisseur do inolaux. Paralysis agitante. 

Pas d’antecedents hereditaires. 

A 6 ans, il a on la petite verole. 

En 1871, le srorbut. Pas d'autre mala die, 

II y ;i ii ans I 2, il etait. etabli el il (il des partes considerables 
qui le ruinerenl id il en consul mi Ires grand chagrin. An bout de 
6 mnis. il eprouva un Irenihlemeiit dans lout le rote gauche qui 
devint de plus eu plus intense. 11 ressenlil des dmdeurs violentes 
dans in (etc cl dans les reins, ainsi qiie dans les genoux. II fid. 
Iraitc id gueri dc son livmblcuieid, el c'esl pour one recidive 
qu'il vient se fair® trfttter dans le service. Lc Ircmldeinent ftVxisle 
quo dans ia main gauche, il est de mediocre in tensile. 

l'opuis qu Host dans le service, on la sounds ail Iraitemont par 
les mlroirsel le transfert qui Pont deja soulage. 


Consultation ext erne. 

Ihhmarl H.. Pi ans, niusicieti. Paratysie generate, douleur s ttdvral* 
giques dans la tete. 

Co malade est dans un Ylat Irte sensible d'amelioralion. Il pnrle 
plus Faeileinent et Continue ajouer do son inslnmicnf. iv qu’il no 
pouvait pas fair© il y a quclqms semaines. Les doulcitrs delete 
sunt moiiis violenles, el plus aussi frequenles, 11 vase reposer 
pendant quelque temps. 

Adrien G.. 51 ans, aiTutem 1 . Paralysis a git an UK Syphilitiqtic 
alcooliqtie (service du D r Desnort}. 

Co malade. qui a encore fait quelques seances do h ansferf pour 
conlirmer sa rapide guensoiij eet cntiCrcnicnt retabli, it va pou- 
voir quitter le service. 
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Jean L, 62 ans, tailleur. Angina depoitrine, 

Ce malade va micux. il a plus dr facility pour respircr* Les 
eiigoimlissemenls tin. bras sunt moms frequents, 11 continue le 
tra dement par le transfer!, 

Pierre M., 27 ans, jourualier. Vcriiges, pxratysie de la jam be 
gauche. 

Ce malade. qni a etc sounds a Faction ties miroirs rnlatifs. va 
beaucoup mumx, il rFa plus de vertices. la jumbe seule est dans 
le memo etat. II avail ties douleurs tie tele qui ont disparu egalc* 
merit. 11 va coni inner son traitement. 


M a lades nouveaux, 

Mine F.. 51 ans. Toux spasmodique d’origine laryngee t arrimnl par 
Saccade * Guerison ires rapide, 

Il y a quatre ans. a la suite dela perte de sa Idle. elle en cpnm- 
va tin Ires grand chagrin el deviid ties nerveuse. Elle pleura 
beaucoup avec seiTCment de cceur. Ilya 2 mo is 12, elle a eu 
une tres forle bronchile. 5 ans auparavanl, elle en avail, deja eu 
une qui avail etc bien guerie. 

Elle avail etc f impairs d nn bon temperament. 

Les 3 amices 12qui suivirent la moi l de sa Jille, elle avail de 
vifdenlos douleurs de tele. Elle a etc reglee a 10 ans. Ires irrrgu- 
lierement jusqua 40 ans, A rettr epnqur. idle a eu 2 enfant s, at les 
regies devinrent rrgulieres et aboiulanles, 5 oil 6 jours chaque 
feds. Son appetit est normal. 

Le sommeil est irregulicr, i liter rompu par deg access do toux. 

Cette malade esl atleinte de violenls acres de toux presque 
incessants, qui so present out pur crises successive^ duranl quel- 
quefnis jusqua 8 heures consecutives. CVst une veritable toux 
laryngee spusiuodiquo, se repehmE la irnil eliielui laissaut anemic 
tranquillite. Elle est aidtelanle et dans un grand etat de snub 
franco el dddiUtleinenl. Dupuis deux hums, relic situation pnh 
gnante sVst perprtuee. el aucim agent tlicrapeulique employe n’a 
etc eflicace. 

Le§ forces dynanioiiielriqiies sont de20 kilos depression a gau¬ 
che el de 26 kilos a droite. 

Tout de suite on Ea met eu transfert avec Beatrice, sujet Irans- 
ferl (In service, qui prend inslantanemenf 1'aeees de toux. Dans la 
journce. la malade sent un soulagemenL Apres quel<|ues aulres 
seances, idle va bien el les acres out presque oiilicremont dispa¬ 
ru, Elle a pu, an boutde 10 transferls. parlir a la campagne pour 
ad lever sa gucrisc no 

L'amelioration tr6$nette obtenueinstantanement, est unepreuve 
nouvelle des plus eonvaincantes de IVJlicaeile indeiikdde de la 
met bode des transfects pour la guerison de ccrlaines nev roses 
refraclaires aux t rail emeu Is bald Muds, 


Clermont (Oise)* — Impri meric Dai* Freres s 























ANNALES 

DE PSYCHIATRIE 

ET 

D’HYPNOLOG-IE 








SES CAUSES. — SON TRAITEMENT 


Par le docteur H. Gcimbail. 


Tous les nu'dec ins alidnistes savenl combicn sont graves 
el rebelliss les d yspepsiesqui. accompaguent si sou vent letat 
tie mdlancolie ou de stupeur chez lesmalades de nos asilcs. 

Nous nous sommes tons trouves aux prises avec ces 
ddsordres gastro-inlestinaux ordinairement anciens, venant 
eomptiquer im 6 tatmenialloujours serieux,et il faut avouer, 
avec sineerile, quo les proeddes tlierapcutiqnes mis on 
iiMivrc, jusqu’ici, dans le but de les combat Ire, sont infidcles 
ct parfois dangereux. 

Le plussouvent. ces ddsordres se sont ddveloppes avant 
Lurrivde du malade a 1’asilo. On nous Lamene juslement, 
pares 1 quo pris, sous leur influence d une invincible ano- 
rexie.il refuse de s'alimcnleretque malgrd les objurgations 
dc son entourage, les sollicitalions sans cesse renouveldes, 
il en esl arrive a ne plus rien avaler, au point que l inani- 
tion, trop prolonged, est devenue une menace pour ses 
jours. 

La liiclie du mddecin d’asile n est pas des plus faciles a 
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ce moment. II so trouve on face d un malade vis-a-vis du- 
quel Lout raisonucmenl cclioue. Prifrcs, menaces, prom es¬ 
ses, intimidation, rien n'y fail. Comment on serait-il autre- 
ment alors que le mauvais vouloir dn patient, invoqud it 
tort, n’est pour rien dans son refus absolu de s’alimenter 
el que I’anorcxic complete dont il fail preuve n'est quo la 
rigoureuse consequence ct repression de modifications pro- 
1 nudes de tout lesystfcme digestif, depuislos premieres voics 
jusqu' it ses extremes limites. 

Examinons-lc do prfes, ce malade dont la sensibilite cst si 
troublcc que la sensation do la iaim a cesse d’existor, pour 
lui, d ! tine faron absoi-tie, et loutc di tie rente de co que nous 
ressentons, nous, lorsque nous affirmons que l’uppctitnous 
fait ddfaut. 

Ses levres soul faligineuses, ses gancives saignantes et 
fongueuscs ; sa languo aux papilles saillantes, aux bords 
crone Ids, esl sbche, rapeuso, avec. parfois.un commencement 
de nlgritic. On dirail 1’aspect d un lyphique. 

Si nous peneIrons plus avant dans I'gtudccliiuquc desde- 
sordresde ses fonetions digestives, nous arrivons a les rap- 
porter a trois chefs pnneipaiix: d&ordres nerveux atteignant 
la molridtc do l’cslomac — modifications chimiqucs du sue 
gastrique — ddvetoppement de loxines dans la cavite slo- 
macale. 

Mon bill n'est pasde presenteraulocteur, dans cetlecourte 
etude, une description complete et methodique des ddsor- 
dres gastro-intestinaux dont souffront les lypemaniaques. 
Aussi ne m'attacliorai-je pas trop ii suivre, a la lettre, ce 
plan, dont le developpemcnl m cntralnerail dans des consi¬ 
derations trop iHendues. 


* ¥ 


11 est tr&s vraisomblable que les alterations nutritives 
profondes du syslfcmc nerveux central qui provoquenl I ap¬ 
parition du delire melancolique, d une part— 1 et d autre 
part les preoccupations morbides tin malade, 1’absorpUon 
de sa pensec pai’ de pcrpetuidles hallucinations, entrent 
commeautanl de facteurs importants dans le developpcfflcnt 
des troubles multiples qui frappent son apparcil digestit. 





































LA DYSPEPSIE DES LYPEMANIAQUES 

Tonies les fonclionsde son economic purticipenL a I'ebran- 
lement dc son cerveau : dies sonl ou ralcnLies on suspen- 
dues. Elies scmblenl frap[>oes d unesorte d’mhibitionquin’esl 
pas sans quelqne analogic avec ce qui sc passe chez les ani- 
manx en dal d’hibernation. 

Les secretions,surlonl.paraissenl primitivemcnl atteinl.es: 
dies sont vile frappees taut dans leur abondance que dans 
lours pro prides chimiques el dans lour aspect. Leur odeur 
g£ndrale est prcsqne palhognomonique ; ellc se retrouve 
partout, et mdne die iriipivgne le lingo des malades et les 
locaux quits habitant dun relent particulier qui rappel le 
assez exactement celui dc la souris. 

La peau esl seclie, rugueuse : die a perdu sa soil pi esse 
et si moifeur habiludles. Sa sensibility est. le plus sou- 
vent, elrinte a tons les poi.iS de vne : lr> sense lions He 
temperature, de tael, de douleur n'exislcnl plus. L’anal- 
gdsie en est si com pi Me. parfois, quo les malades res tent 
impassililes anx pincements, aux ddebirures et memo anx 
operations supcrJieielles praliquecsavec le bislouri. 

La conjunctive parlicipe a cette anoslhesie : oil pent 
I'exciler, la pitieer. sans piuvoquer le nioindre rellexe jieni- 
ble. Detail rcaiistc, mais qui a sa valour demonstrative au 
j»oinI de vne special qui nous oeeupe : k‘s mouclies vion- 
nent s'abreuver lout a leur aise au niveau dit bord libre 
ties paupieres. sans ddorminor la plus legere reaction dou- 
1 cm re use, sans indue provoquer la sensation il<> cliatouille- 
menl. La see relion lurry male n exisLe plus. Les lypemauia- 
ques au milieu de lenrs plain les. g^missements et sanglols, 
garden t leur mil sans one larme. 

La serivliun salivaire scmblc larie : la polite quantity de 
salive dmise est visqueuse, epaisse, ddpotirvue de diastase et 
par consequent impropre a la digestion des aliments. Voila 
une cause trfrs imporlanle de dyspepsie ; on pourrail l’ap- 
peler : dyspepsie buccale. 

Nous la trouvons souvent dans la vie ordinaire. Ccsl a 
die qu it convient, dans certains cas, d’altribuer les lroubles 
digestifs pivsentes par ceux qui onl la funeste habitude de 
se livror, pendant les repas, a line lecture, absorbanle, on 
donl le repos de I'esprit, le calme nOcessairc sonl troubles,a 
I beurede la table, par quelque accident passager chagrin. 
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emotion — on permanent, tel <jue la presence ordinaire dun 
commensal anlipathique. 

Dans oes cas. In secretion salivaire sc trouve abaissdc a 
son minimum. Hen est de m&me, clieznos mdancoliques, 
dont les preoccupations vesaniques. tes sollieitations mor- 
bides de leur cerveau, sous la forme habiluelle d’hallucina- 
lions terrilianles, absorhenl ton tes les forces vives de la vie 
vegetative, cl, on partial tier, In puissance soerctoire dcs 
annexes du lube digestif. 

Le sue gasirique, les secretions inteslinales sont rares et 
prives de ferments : le foie, le pancreas restent silencieux. 

La masse alimentaire n est plus altaquee : clle est sous- 
traife aux reactions pJiysiologiques qui sont appelees tant a 
preparer l'assimilation de la jmrtie ipti sera absorbec, qu a 
prevenir la decomposition put ride de Taufrc parlie, do celle 
qui doit ch o miner le long du lube intestinal pour ulre di~ 
mince. 

Deplus, le defaul de contracttlild gastro-intestinale pro- 
duit Farret dc matiferes eminemnient putrescibles qui out 
ainsi le temps de subir ties alterations anormalcs, ct de sc 
transformer, tinalcmcnt, en autant d'ddmcnts loxiqucs pour 
Fdconomie. 

Ainsi so trouve developpee et s'aggrave rapidement. une 
sorte dc sepliedmie plus redoutable (|u'on ne pense, vis-a- 
vis des elements nerveux, sur lesquels ellc agit en velour 
commc un poison direct et eminemnient dangereux. 

Writable auto-intoxication, ellc est suflisante a eniretenir 
le delire : pourmoi, die est memo susceptible de teprodui- 
re, primilivement, a elle sente, bien quo Cette theorie dc la 
folie infcctieuse, toxiqnc, soil encore a Fetal d hypolliese et 
que je la hasarde avec une grande reserve. 

Elle nous ramfene a Fam ienne explication de la pathogenic 
des delires apvrdtiques : les humours pcccantes deviennent 
ainsi les microbes, dans notrelangage scientiliquemoderne ; 
les humours atrabilaircs portent ddsormais le nom de toxi- 
nos ou alcaloides de la putrefaction. Les mots souls out 
change, les alterations du chimisme gastro-inlestinal 
avaient eld entrevues, dejmis plusieurs sidcles, non settle¬ 
ment dans leur essence, mais aussi dans les troubles tone- 
Uonnels dont elles deviennent la cause. 
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Ce n'osl pas seulement le cliimisme gaslro-intestinal qui 
est atieint, dans la dyspepsie lies melancoliques. La motri- 
cile des organcs dr la digestion so trouvc egalement frap- 
pee, Tant6t la coiudie musculaire resle incrte, en etat de 
pseudo-paralysie, tantot ses contractions reflexes s’exageront 
ou se perverlissent,donnant ainsi naissanceau vomissement, 
quelquefois an nierycisme qui esl loin d'etre une exception, 
cliez les lypemaniaques. 

On assiste. dans re cas. aces contractions spasmodiques, 
a cos eontractures donloureuses qui reinlent la region ypi- 
gastrique de nos melancoliques si sensible que le nioindre 
contact yest peniblement peiru, 

II n'est jias jusqu'au diaphragme, — cello Pi 'esse abdo - 
iiii/wle. comnie rappolle Spring — qui ne vii nne, lui-mfime, 
aider au voiuisseueoil on le provoquer de toutes pieces. 11 
est souvent, cliez le melancolique, le sifege d'un retlexe, 
avail I pour dr depart b; tube digestif— retlexe qui 
determine mi spasme fonctionnel, ebaque fois que les ali¬ 
ments viennent au contact de 1‘estomac. 

Quelques troubles de la sensibilite viennent compliquer, 
encore, cel etat a Failure si inquietanle. Le melancolique 
eprouve, souvent, suit au moment oil les aliments arrivent 
eu presence de la muqneuse slomaealc. soit quel que temps 
npres b* repas, une sensation diisagreable, variable* suivant 
les sujets, qui acquiert parfoisune grande intensity, se trans- 
forme en douleur, quelquefoisintolerable, ayant pour siege 
tantot la region dorsaIe,tanlut Textr^mite inferieurc de I'tcso- 
phage {cardialgie). 

On rencontre, frequemment, cet e!at douloureux dans les 
periodes premoniloires de la lypemanie : on pourrail pres- 
quo le cuiisiderer coniine un prodrome oblige de cette forme 
d’alienalion mentale. Son importance esl considerable, en 
ce sens qu’il devient le point de depart d'unc serie de con- 
ceplions morbidcs. II sert de base au malade pour I'eililica- 
tionde manifestations drliranteset esl suftisant, d'autrepart, 
a provoquer et enlretenirla siliopiiobie. 

A un autre point de vuc, cette importance peut etre aise- 
mentd6montr6e, Au debut des accidents lypemaniaques, le 
medecin, consults dans le butde iumbattre cette sensibility 
de I’innervation gastrique, n’hesite pas, ordinairement, S, 
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prescrire ties calmanls de loute mi hi re. Laclion tie ces dro¬ 
gues', absorbers, !e plus sonvont, sans disrememonl, sans 
mesure, pent etro pussageremont, ulile. Elies leinlenl Uni¬ 
tes, cn derniere analyse, a dimiimer le rdilexe secreloire el 
leur resullat ullime esl do rcstrcindrc le champ des oxyda- 
tions alimenlaircs. 

En ferine dans ce cercle vicicux, Finfortune mnlade en 
arrive faluleinonl a nc plus manger pour no plus soull’rir. 
Ileureux encore quand, pousse, hors do lui, vaincu par la 
soufiruun*. il nedemaiule pas, a une mort premuturee el vio- 
letiLe, la fin do ses maux. 

Si, en proie a cello impulsion, il on arrive a absorber un 
poison, s“il amene au contact de son estom&c une substance 
loxiquc, irritantc, la dyspepsia, aggruvee subitement, voiieu 
jamais le mtdancolique, memo s il gueril do ses desordres 
psychiques, a line incurable gastrilo. 


En face d une situationaussi alarmanle, le medeein alie- 
nisle doit oublier un pen ses tendances trop spdrialiseos. 
Laissant de cole Fexpression du delire, il convientde diri- 
ger loutes les ressourcesde son art vers re hut unique: le 
retablissemonl rapidc des Cone limit; digeslives, Quand il 
Laura obtenu, Ftfquiiibre inlellerluel re para lira on, dans 
tous les eas, il sera temps d instituer, cn vue ilc Loblenir, 
un trailement melhodique. 

Troi- indications se prdsentent, en face des perturbations 
prol'otides des fonclions digestives, qui accompagnent l’dtat 
lypdmaniaque : modifier les milieux liquides do la diges¬ 
tion ; elimiiiei ou neutraliser les luxines produiles sur place : 
provoquer une revulsion lolale ou parlielle qui sLhnule 
les fonclions generalns el. en parlieulier, les scored ions 
diverses qui rendenl les alimenls assimilable*. 

11 esl temps de faire penelrer dans la pratique ordinaire 
de la psychiatric res rntfdirnlions antisiqiLiquos nouvelles, 
dont les resulials sent indeniablos el qui louchent, dans 
certains cas de guorisuii rap id e, oblenue par idles, au m e I’¬ 
ve illcux. 

La llnSrapeulique s'esl enrichie, depuis ijuelques annees, 
d’une serin d’agents antiseptiques dont Fabsorption n'en- 
traiue aucun inconvenient, qui neulralisent admirublemcnt 
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ios fermentations putrides du tube digestif, fit detriment 
localement, les dldments soptiqiies qu’elles out engcndres. 

On a vante flans eo but If 1 charbon de Belloc. II out son 
houre (1 ('(•(■ Irbiit^. Boueli not i dermmlre quo s'il onlevait 
aux garde-robes lour odour inlectc, le pouvoir toxique 
dos ddchets do la digestion no so trouvait pas atteniie, 

Lo doclcur Dujardin-Heaumeiz proeoriise le salioylate do. 
bismuth dont los proprieties aiitiscptiques sont incontcsta- 
bles, mais qui a lo lort d’amenor la constipation. 

Lo naphtol osl Ires employe, jo n’ai on qu’a mo loner do 
son usage, cliaquefois quo jo l'ai experimentd sur das lypd- 
muniaques altoinls do graves (Idsor<Ires digestifs. 11 y en a 
deux sorlos : lo nuphlol A, plus soluble, mais plus irritant, 
le naphtolB» inoffensif. C’est de ee dernier quo je mo suis 
toujours servi, a raison do d gr. par jour administrds en 
trois doses dgales. 

Depuis quolquos muis, on vanfe beaucoup le salol, 
qui osl 1111 salicylate de phenol ; il faiil savoir, quaud on 
I’a dm inis t re, qii’il ne so decompose en a e ides phdnique el 
salicyliquo quo dans les milioux atcalins, d'ou la ndees- 
site do m* jamais lo prescrire seul, mais associu a du bicar- 
bonale de sonde. 

A i'aidc de cos agents divers les fermentations putrides 
intestiuales cessent de se pruduire : tes garde-robes perdent 
rapidement lour odour infer le. Les secretions reprciment 
vile lonr COTirs habituol, la bouehe devient humide, la 
salive abondante, la langue normale. 

Ace moment, bomploi des laxalifs osl indique : jo donne 
la preference a lYau dd]uuyadi-Janosqidminislrde ;'i la dose 
d un voire ordinaire, et pouseee dans 1'cstomac a I'aidc dc 
la sonde oesophagienne. 

Quant au regime alimentairo, il osl foreoment borne aux 
aliments liquides qui souls pouvonl franchir la sonde. 

On dvitcra, avec soiu, les gmisses, l’hnile, les peptones, 
lojusde viande. le bouillon. les geldos, et en gdndral km- 
tos los substances ronlermant des loxincs ou susceptibles 
d'en ddvelopper rapidement. 

Lc tail form era la base de 1'alimentation : aliment et 
medicament, tout a la fobs, il sera employe pur on associd 
h des jaunes d'nuifs. J'insisle parliculieromcnt sur le role 
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nulriiif du jaune d'ceufbicn mis en lumicre par le profes- 
seur Bouchard. 

II renfermo, condenses a I'etal do lecithine , des male- 
riaux organiques de premier ordre pour la reconstitution 
des organismes debililes. D’autre jiart, nos nielanroliques 
ddprimes trouveront u s’assimiler I acidi; phosphorique, 
qu'il contient, en assez grande proportion, dans le vitellus, 
sous forme d'acide phospho-glycerique, cVst-a«dirc sous la 
forme directcment assimilable. 

Deux litres et demidelait melanges a, Imii jaunes d'ouif, 
constituent nn regime alimentaire suflisamment reparateur, 
pour nos lypdmaniaques dys|ieptiques. On le leur adminis- 
trera en troisfois, a l aide de la sonde. 

En face de vomissemeats incoercibles, on se trouvera bien 
de praliquer, avant cliaquc repas, le lavage dc l'estomac de 
facon a le vider ties debris du precedent repas. Dour ce 
lavage, on se servira de l'une des solutions suivanles, en 
les alternant : 


Sol. n" 1 ! 


Bicarbonate de sonde. 


4 cry 
1 tr * 


Sol. n’' 2 


} Eau. 

Najihlol x 
Eau. 


m ■ * m * * s m * ■ ■ ■ « » a- 


1000 gr 


0,25 cent 


irr 


Entin, dans le nas de dyspepsia motrice grave avec vomis- 
semenls mettant compldlcment obstacle a une nutrition 
suftisante, un vesicatoire volant plusieurs fois repide, si 
c’eslneeessaire, sera applique an niveau dc la region epi- 
gastrique. lies sinapismes, frequeinmoril rcnonveles, seront 
places aux rnembres iufericurs. Le malade sera plonge une 
fois par semaine, une heure durant, dans un bain liede, 
sinapise. 

M mi experience personnel I e me permet daflirmer qne ce 
Iraitement. methodiiiuoment applique, amenera infaillible- 
ment la gudrison rapide des dyspepsies rebelles chez les 
lypdmaniaques. 




— 












































UN ABUS CRIANT 

Par le U r Gollikeau. 






L'approcho tie la discussion parlementaire sur la Lot dtt 
BO juln 1838 remet ses delracleurs en verve. « Los Asiles 
sont des bagnes... les miklecins ties torlionnairos. .. les 
maladcs des martyrs ». En 1891, on reedite — eL coto pi’ 
quant, dans les monies termes, — !es objurgations inco- 
bereiites qui do 1863 a 1870 so sont etalees dans les colon- 
nos (lu Journal des villes et mmpagne.s, dans cellos du 
Monde , do la Presse , do VOpinion nationals, de la Gazette 
de France , et du Figaro. 

Et, en merae temps, aveo une d£smvollure sans dgule. 
avec mi impardon liable oubli des rospecluouses reserves 
qu'impose le malheur, on livre en p&ture a la banale pitie 
des foules le recit d’infortunes aussi immeritdes quo lamen- 
tables. Sans egard pour les personnes, on enlre avec uno 
snrabondanoo ct uno precision qui delimit toule equivoque 
dans les details les plus intimes. 

(Test ainsi que, tout recoin men l. on appivnail que Mil' 1 
Itosa Wennemail, artiste peinlre animalier, eli-ve de Hosa 
Bonheur, avail, en depit de la reputation leg!lime que lui 
valent ses teuvres, etc, en ces dernieres miners, dimbloment 
eprouvee an [mint de vue artistique et financier ; que des 
ddconvenucs successives avaient pjuIbnd6ment ebranlc sa 
raison ; que sa propre seen rite, aussi bien que cel le de son 
entourage, venaient dexigor son admission Si l’Asile Sainte- 
Aune et que, contrairemenl a l'ilhision donl, a la premiere 
liciire, uvaienl pu se bereer ses amis sur la fugaeitr de [’ob¬ 
nubilation mentale, c’^tait du delire d> ^ piT-m-utimi-; 
qu elle ctail atteinle. 

C’est a cent et deux cent millc exemplaires que l'on pu¬ 
blic ectte nouvelle a sensation. Or, cequi vienl dese passer 
dans le cas particular qu'en raison de son actual ite, nous 
citons de preference, se renouvelle tonics les Ibis que ['oc¬ 
casion s’en presente. Et dans sa routmifero torpeur, la cons¬ 
cience publique accept® celacomme chose ton le simple, toule 
naturelie. Personne n y proud garde , mil n‘y trouve a redire, 
men esl oH’usqut*. L est done qu'on no se rend pas eompto 
des graves et cruelles consequences qu’u leur suite, entrai- 
nent ces indiscretions scandaleuses. 


i 
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El d'abort), a quelle source plus ou moins suspecie a-t-on 
puisr cos informations On for mule tin diagnoslie : duns 



Ration ? 


:e, c’est le d£lire ties persecutions, Qui on garanlit 
IVxacliludc ? Qui, dans tons les r;t>, on a aulorise la divul- 
— Est-ee le nuulecm Iratlanl?—Ceci cst inadmissi- 
Est*ce la famille dclamalade?— De quel droit, si la 
malade elle-mfinie n'a pasdonncson assentiment ?Et,d’autre 
part, si, com me le fait no [laraitque trop certain. I’e tut men¬ 
tal de Mile Wenncman est acluellemcni profondement trou¬ 
ble, quel fond esl-il perniis de faire sur un assentiment ou 
uno opposition vcnant de sa part ? 

On le voit done bion: de semblables publications sonl un 
non-sons, Elies sont plus, ello soul un empielemerit sur les 
droits d’autrui. 

Elies sont plus encore : (dies sont un danger, el ee danger, 
voici on quoi it consisle, 

Lcs redactcurs do ce genre d’cntrefilets semblcnt so 
preoccuper mediocre merit d un point copendant do la plus 
haute importance. Co point a trail a la moyenne du .utjour 
dos alicnes dans lcs asilos. Or, c’est co donl lcs promotenrs 
« infumos » decclto Loi h odicuso, inique, execrable qu'il 
n’estque temps dabroger » avaient, eux, die frappes. 

La bricvele relative du delaiaprds leqiud le malade pent, 
on bon nombre do cas, dire rendu a sa propre d tree lion, im- 
pliquait, a lours yeux, des dispositions spdcialos. Dans lour 
« duplicitc », ils allaienl menie jusqu'ii qualifier c*cs dispo¬ 
sitions de lutdliiiros. II imporlail, penssienl-ils, qu’en rai¬ 
son do la quality de malade reconnue a lalidne, le secret 
flit garanli sur son deplorable dtat. Le moyen? detail quo 
rinterncment dans un asilc n’enlraimti ni comme condition 
prcalable, ui commo consequence immediate, la necessity 
de l’interdiction Los formes do Taction ldgale evident pour 
eux le grave inconvenient d’ctablir la notoriety du trouble 
psycho-cerebral et do compromcttre non seulemcnt la per- 
sonne du sujet qui en esl alteinl, mais los in to rets i ans 
lesquols son nom pent se Irouver engage, L'abstention, au 
con Ira ire, avail pour inestimable avantage de Ini pcrrncltre, 
apres un sejour dedurue variable a 1’asile, le libro excrcicc 
de sa profession. 

Voila, sans la publicity inconsiddrdc donnee au malhcur 
qui la frappe, l’avanlagc hors prix, donl, a breve echdanco 
peut-6tre, Mile Rosa Wenncman eul bdndiicid. 

Au rcbours, par suite de l’inqualiliable legferete avec 
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laquelle on a, dans lescircons lances penibles qui 1’assaillent, 
divulgiuHes particularites, d nisurmonlables obstacles vonl 
se dresser dans raveniiq sous ehacun dr ses pas. 

Nous voulons I’espercr : au bout d un certain temps, a la 
favour du traitemenl rulionnel dont elle aura etb lobjet, it 
se sera produil dans son rial une amelioration notable. Par 
degres, admettons-le, le delire a fait place au cal me. 

L'cxeitabilile norveusr a eede.Le fonctionncmenl cerebral 
;i re l rou vf* sa rectitude. Dans les idees, lasuileol la lu mi ere 
se s<>nt fades. Dans lVnlendoment, I'equilibre a reconquis 
sa stability. La sortie est prononc^e. 

Dans le monde d’urtistes oil 1'aLlireut sa profession el ses 
gouts, personae, desormuis, n’ignorc ni d’ou elle vient, ni 

quid a dele motif dr sun absence pin-mi meins prdoiigrr. 
Stir la foi d’on ne suit qui, la notoriety tsi etabiie a l egat'd 
de la modality que le mal a affects. Des le premier jour, ne 
l’a-t-on pas declare ? (Test au deliro des persecutions que la 
malheureuse a 6t& enproie; or le ddlire des persikmtionsfait 
vuirau malade, en Ions lieux, des ennemis. Survienne unc 
rechutc, 3111c? Wenneman porlera, peul-dre, sur les per¬ 
son lies des accusations missi desavantageuses quegraluites. 
tMi craindra de so eomprometlro en sa coinpagnie. On Ini 
tuurnera le dos ; el, sans parvenir a s'expliquer la reproba¬ 
tion qu a son eudroil elle constate, l'infortunee y trouvera 
des raisons plausihles aux conceptions delirant.es qui I'not 
opprimee, eL a [’obsession desqndlcs, e’esla peine si dir 
dchappe. Ipso facto, r^ventualite d une reehute prendra 
une ; 1 1 11 s fori'' probabilild Dans rpxercice de sa profession, 
die se heurtera contre des difficulties non moins irrilanfrs. 
A present eue loul le monde est an eouranl. de la catastro¬ 
phe, qui so risquera dans soil atelier ? Keussirad-die sen- 
lenient ii en Irouvcr tin ? 

Comment s’y prendra-t-elle, des lors, pour pmduire, pour 
vivre do son art, l'urgcncc echeaut ? 

L’6trange intemperance de reportage donl rile a de vicsr 
time lu condamno, en realite, a la suspicion a perpeluile. 
II y Li pis : rile la place tie nouveau sur lechcmin qui con¬ 
duit a 1'asile. Ce efaemin qu elle a dejii parcouru unc fois, 
elle le suivra presque fatalemcnl une seconde. 

De lels agissemonts ne son I-i Is pas, de tout point, d<5sas- 
treux et abusil's ? Le secret prolessionnel lie clroilenient le 
medccin; e'est bien. Muis il est 6galemenl des circonstances 
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oil ties raisons de vulgaire convonance dovraient suffire, 
vraiment, & imposer au publiciste plus de reserve cl k Fen- 

gager a nietliv une sourtliiLO a des revelations aussj indis- 
cretes qu’intempestives. 

Oil! ji* pressons I'ulijeelimi. Je la pressons el jV la refute. 
11 y va. pretendra-t-oii, do rinleret general. Or Fintdret du 
public doit primer eelui des personnes. Si la folio revet, 
chcz eelui qu elle frnppe. une forme telle qu'il on rdsulte 
pour tons un danger, e'est un devoir que d’averlir la col¬ 
lectivity du danger dont undo ses niembres la menace ; et 
quoi qu'il en coCite, il faul purler. 

Eli bicn, eu co ijiii me enneerne, avant de parlor, avant de 
jetor a tons les echos qu'en raison des desordres qui vien- 
nent. d'eelatcr en son entendemeut, tel cm tel est devenu 
un cl re dangereux, je me ferais vine loi de vorilier le dia- 
gnoslie. et de remnuler a la source du bruit alanliaiil qui 
court. J’ajoule, qu'cxamen fail, ii est plus que probable que 
je m’absticndrais de purler. 

El quand oil n'aurait di( quo la stride virile, quand Mile 
Vi’enneman ou aulros seraieiif devenus, de par la forme 
specials qu a revetu b'ur delire, un danger public, ce n est 
verb's [>as en s'y prcnanl comrac on to fait que I'-ou reussira a 
en altenuer la gravity ni rimminence. 

Pour sauvogarder leurs interets eu memo temps quo 
ccux, respectables an premier chef de la soeiele, e'est une 
ligne de conduilc diainetralenient opposin' qu’il convien- 
drait de suivre. 

Avant lout, la pnnlence exigeque Lanouvelle ilc cespitoya- 
hies defaillances ne soit accueillie, jamais, que sous 


il 



expresse reserve et. surtoul. ne soil propageo qti’avec la plus 
rigourcusc cireonspeclion. Ensuite, en uilmellant qu’en rea¬ 
lity le mal existe, l’exp^rience prouve qu’en bon nombre de 
cas, ce serail ii tort qu on le taxerail, a priori,t\ irreparable. 
Aussi bien au point de vue de la collectivity qu a eelui de 
I'iiidiviflii, le tb'voir consisle done k mellre a profit le laps 
de temps que dure inevitablenienl la nialadie. C<‘ temps, il 
faut remployer ii preparer, dans le ealme et le silence, les 
moyens de veniren aide au convalescent le jour oil il aura, 
enfin, repris possession de lui-mtSmc; le jour ou. non sans 
un certain eifarement, it se re Iron v era, face a face avec la 
tulle pour la vie, dans le lourbillon de la society. Au sor- 
tir de Easile, on d’autres termes, il imporle, pour l avenir. 
qu'il trouve a pressor des mains secourablcs et amies ; qu’il 
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V, 


rencontre <b's visages sympathiques; qu'on lui liennc nn 
langage encourageant ; que les marques(lc eon banco qu’nn 
lui tenioigne viennent fortifier la eonliance qu’il se prend 
a south’ renaitre en soi; que la certitude de debouches pour 
son activity, scs connaissances techniques, scs talents, son 
art le met lent en situation de mesurer scs forces et d’envi- 
sager sans terreur le lendemain, 

II exisle des institutions fondees dans ce but essontielle- 
ment Inimanitaire. On senible, en vdrite, par trop le tenir 
en oubli. Au lieu tie depenser taut d'encre au grand preju¬ 
dice de ceux don l on s'erige en dclenseur sans a vantage 
pour qui que ce soit. r est a {lots qu’on eu devrail repandre 
afin d’assurer la prosperity el d’uceroitre le champ d’ac- 

lion de ces institutions bienfaisantes. 

■ 

Yoilade la vraie philanthropic; de la solidarity au sens 
le plus large ct le plus clove du mot. Voila le in oven pra¬ 
tique de conjurer le peril public el pried, inseparable d'unc 
des maladies les plus terriblcs — lafolie — dont soit tribu- 
taire 1’humanity. 

Mais, de grace, que I on ecsse, ne fut-co que par respect 
pour la personnalite humaine, de divulgueivuvec line com¬ 
plaisance voisine de la ernaute, d’atroces mis ores pour los- 
quellcs lc myslere est deja un soubigement. Kt, puisquon 
se dispose &reviser la loiquirogil les abends, qu’on y intro- 
duise done une clause en verlu de laquellc la discretion 
puisse el re imposce a ceux qui ne savant pas Irouver en 
eux-m^mes la force dc s’imposer la discretion. 

La liberty de parole on de presse. u aura, on cela, a cou- 
tir aucun risque. Sous aucune forme que ce soit, ilne s'agil 
dc lui porter attcinte. 

1! s'agil purcmenl id simplcment de mettre tonne a une 
licence intolyrable. 

Sous quelque masque qu’elle sc produiseda Licence, inva- 
riablement, esl opposite de la Liberie. 


; ■ 
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DU TRAITEMENT DE LA FOLIE 

PAR L’HYPNOTISME 

Par Percy Smith, 

medecin-residant de l'hopital de Bctlilem, 

ct A. T. Myers, 

mrdeein de llmpital d'eufaiits de Belgrave. 


Les auteurs poseut en priuoipe quo I out < 1 * * 4 experience dhyp- 
notisme pratiques dans im etablissement d'alienes doit avoir 
uniquement en vue une action therapeutique, et non Ja solu¬ 
tion de problemes physiologitpies.Phis d'nii inalade etanl ddja 
eneliu :i redouter les nllels <lu mngnelismo, on ne saurait agir 
avectrop <le prudence. 

Les essais des D” Percy Smith et Myers out parte sur t?l 
mulattos (lout nous transerivons robservalion. 


I pr Gas. — M. H., 15 ans 1 2, Pas d'heredite nervcusc, hysteric 
dcpuis Irois ans. primitivement somnambulisme. An moss d’aoiit 
1888, erise d’excitation ; masturbation; en novembre depression, 
faisant place a la sliipeur ; rigidite, gatisme. On est oblige de 
rerunrir a ralimentntion artifieielle. 


28 decembre 1888, Tentative d’hypnotisme d) r Gooriall, assis¬ 
tant), par la pression oeulain*. An bout de vingt-einq minutes 
environ, les members dcvientiont Basques : In malade man lie 
dans la elm ml ire, execute les mnuvemenls commandos, et consent 
a manger du pain et du bourn*. B ion tot elle retombe dans son 
premier etat. 

3 janyier 1889, Elle obeil maintenanl aux injonclions fouvrir 
la bouclie, etc.), soil en riat normal, suit, plus promplement en¬ 
core, d ans Point obtemi par Preclusion des yeux, et une douce 
pression sur lc globe de Paul. Bur I’ordrequi Ini estdonne, mange 
du pain et du bmiiTc. et boit nn vorre de lait. On n’a jamais ob¬ 
temi un veritable summed. 


4 janvier. Prend elle-meme. apres quelques ineitalions, envi¬ 
ron la moitie dc son premier dejeuner ; le res to lui est domic 
a in cuiller. An repas d une lieure, refus absolu. On lui tient les 
yeux formes de vingf ii I rente minutes, et elle consent ii manger 
de la viaude, prealablemeut coupee, des pummes de terre, du 
pain et du pudding an tapioca, et ii boire nti pen de bimv. Toutes 
les fois qu’elle besitait, on lui mantpuiait les yeux pendanf buit 
on dix minutes, et elle obeissait. On disail a tout instant : « It 


faut que vous buviez et matigiez. » 
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Ml W 


fi Janvier. A pi vs Mis minutes dorelusiun oculaire. mange <1** 
la viand e et dcs pnmmes de tcrre, et hoit deux verres de lait Idle 
mord et lirisc le verre). 

7 Janvier. Prend la moitie de son dejeuner. A 1'heure du the, 
nouvelle experience couronnee de succes. 

8 Janvier. Mange hien, et s’haidlle en partie ellc-meinc ; to\i- 
jours malpropre. Pas d'essai dhypnotisme. 

M Janvier. Tentative d'hypnotisme par M. fi. A. Smith, 11 ti\che 
de fixer raltention et de prendre le regard, mais avec peu de sne¬ 
ers. Le D r Goodat eehone egalement. 

Janvier. Amelioration rapide. La malade deviant plus pro- 
pre, mange scale, fait preuve de plus d'intelligence. 

\Q fevrier. Continue it se nourrir ; mats apathie extreme, la 
maiproprete reparait. La semaine deride re, deux ten tat Ives d'hyp¬ 
notism e, mais sans resultat. Hires et plcurs. 

2 mars. Nouvelle amelioration, mats sans essai hypnotique. 
Est plus propre, prend de la nourriture, lit, mais reste encore 
trisle et troublee, moins emotive. 

Sort guerie lc 17 avril. 

La malade rot peut-etrn legerement hypnotise* 1 par la prcssion 
oculaire, une amelioration s en suivitau point de vuc do raltmen- 
tation, mais elle est due aussi pour beaucoup mix elMs persis¬ 
tants pour [engager a manger, et aux soins personnels du 
DMJoodall. On remanpicra quo le resultat principal fut le passage 
ile la rigid Ue ala flacdditd, elun certain degre d’obcissnuco aux 
ordres cjiii Ini presm valent de se nourrir. On na pas oldeim *le 
sommeil veritable, et une tentative d'hypnotisme, en fixant 1 at¬ 
tention, edema completement. Apres une rechute momenta nee 
amelioration sans liypnotisme. 


II® Cas. — J. It.. 26 ans, pas d heredite nerveuse. Sympt times 
rlialietiques pendant trois ans (amaigrissement, yoracite. soif, 
polyurie). Los trois mois precedent l’admission, acres de violence 
destructive suivis tie silence et de sinpeur eataleptique. Recue on 
eel ctat. la salive degouttant, les yeux elos, anesthesia culanee. 
pas de reaction nasal*' au pnivre: urine 1023, pas de sucre, Malade 
nourrie a la cuiller, hahillee, etc. 

12 Janvier 1889 six mois apres I’admission). Pas dc change- 
merit ; tentative d'hypnotisme par M. o. A. Smith. Sur 1’ordre de 
l'operaleur, ferine l*‘s yeux. mais refuse de les ouvrir lorsqu’il 
rompte <* trois ». II repot* 1 les mots tin, deux, trois, le dernier 
avec emphase - six essais infructueux. 11 a dir me quit voit sa 
houche s'ouvrir, sans resultat . 

18 Janvier. Nouvelle tentative. Elle ferine les yeux, apres 
quelque resistance, sur fnrdre quilui en est donne, mais les rou- 
vre sans injonction aucune. 

L'oxperimentaleur l eneournge a ouvrir la bouchc, maisollp n'o- 
hi'it pas. Elle suit ses yeux lorsqu it la regarde et loume la tele 
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ih 1 cm It' el d'anlie. lit' liras tiendu garde sa position, mais ia ma- 
laile ne le sou love pas, JorstpiVUe m recoil l’tinlre. 

23janvier. I,es D« Percy Kinitli el < loodall essaient, pendant 
tine demi-heure. situs resuilab de fixer Pal ten l ion, eu employmit 
le reflet lies miroirs oplithalinnsenpiques. 

24 janvier. Tentative d'liyp noli sine il’ime demi-lieuro do du* 
n o, par pression nriilaire : elTet mil. I.a malade ne veul ouvrir 
ni lesyeux. ni la Iwuehe, ft refuse tie se lever el d’obeir eu quid 
que ee suit. 

27 avril. Amelioration physique. mats persist mice tie la shi- 
peur. 

3 juillet. Sortie non guerie. 


III'’ Las, — K. K„ 2H tins, maitresse rtYcole. Entree le 22 novem- 


bre I8'8. Pas dh^redite nerve use. Lrs regies uni toujours ete irre- 
gulieres. Cephalalgie depuis deux ans, nmaigrissemenl depuis une 
annee. Neurasthenic. Envovce k riidpital Sninl-TImmas pour y 
etre massee. L'exriiatioii commence av:ml In premiere seance tie 
massage, et presque innmdiatemenl aprus tin ex amen des yens 
inslilles prealableinent ii I’atropiiie, An jour de 1'adinission it 
I>etlilein, el;il franehcmenl maniaque ; refus de nmirritnre. 


11 janvier 1889, Tentative dhypimtisme. La malatle commence 
par liabiller, el pendant cinq miiuil.es on ne pent fixer son atteri- 
lion; puis elle so ealme. Injunction tie tlnrmir. sans resultat 
aiicu n. 


18 janvier. Encore Ires ayilce. Ten I alive d'liypnotisme- tl’une 
demi-heure de duree : It* snmiut'il iresl pas oblemi. Ln malade 
consent a buire <lu tail : mais la iiuit precedent* 1 , elle avail deja 
tteceple du pain ft dti tail. 

25 Janvier. Elat trouble tlepuis quebpics jours : la malade fail 
des passes dev an I ses yeux, a riniitation ties liypnotiseurs. Mai* 


pit tprete. 

M. Smith et une infirmierc restent souls aveeelle pendant qua- 
rante minutes, de fagon a lui eviler toute distraction. An bout de 
■dix minutes, elle boil lentement un pen. delait, tendant elle-mcme 
la tasse. Tres ealme, mais pas hypnotisee. 

pr ftvrier. Tentative semblable. La malade refuse d'ouvrir ou de 
fenrier les yeux snr i'ordre de 1’experimentaleur. 

8/eerier, Nouvel essai, sans resultat. 

I)t*puis cette epoque jusqu aux premiers jours de seplembre.lonte 
amelioration ; la malade engraisse, se nourrit plus vohmtiers, et 
pi r l graduellement ses soupQons et ses hallucinations. Elle est 
alors envoyee tlaus un hopital de convalescence, puis rendue a la 
liberie en novembre. Dans cette observation, on no peut altribuer 
la guerison a rhypnotisme. 


i c Cas. — M. 5Y., 42 itns ; celibabtire ; placee chest une dame 
malade, Ileredite tubcrouleuse el alcoolique. Entree a llellilcin le 
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5juillet 1888. Melancolie, crainte d'un malheu? imminent,refus tie 
noilrrilure. S’ameliorc apres quel quo temps, mange, engraisse, 
mais res Ip cependant triste. sileneieuse, apathique et sale. 

is janvier 1889. Tentative d'hypuotisme. Pas do resistance, mais 
pas <le resulted apres vingt minutes d’effoiTs. 

'£> Janvier. Nouvelle epreuve. La mnlado suit le regard do 1 ope- 
rateur; pas d'autre resultat. 

ler fcvn'er. Cnurto tentative. La nmlade ferine lesyeux lorsqu'on 
le lui commando, mais refuse d'nbeir pour toute autre chose. 


Depuis cello epoque.tristesse el apailiie, mais lento amelioration, 
et on juillet, deparl pour la mnisnii de convalescence. Miso en 
liberie nun parfailement gucrie. mais capable de demeuror chez 

ollc. 


Ici les essaisd'hypimtisnie pcuvonl Otre regardes comme demeu* 
res ontidrement sans resultat. 


V* c.\s. — C. II., 25 ans ; marine ; pas d'heredite nerveuse. 
Entree il ya un mois. Avant son admission a Dcthletn fie 4 juil¬ 
let 1888;. etait reside - trois semaincs a rUnivcrsity College Hospi¬ 
tal. Le jour de I’entree, franche excitation maniaque. Bientot ame¬ 
lioration physique, puis stupeur, refus d'aliments, gatisme. 

11 janvier. Tentative d'hypnotisme, a laquellc on est oblige de 
remmoer, la malado refusant absolument do fixer son attention. 

Sort sans etre guerie. 


VI* cas. —li. F. <1.. celibataire ; 28 ans ; entree a Betblem le 
29 janvier 1889. Une grandTanlo alienee. mdre phlisique. D> a puis 
six nii«is, defiances, ideesde persecution, hallucinations de I’oui'e, 
refus d’aliments, exaltation religieuse. A llmpilal, refuse la nour- 
rit si re pour eonfoiulrc un persecuteur donf elleontend la voix lui 
ordonnanf de manger. La nmlade etant Ires intelligente, on espere 
fixer aisSment son attention. 

81 janvier, Le D 1 * Ouodall lui fail regarder un miroir oil se refit- 
chit la lumiere d’lme lampe : au bout d un quart d'heure, elle 
accuse de la fatigue et refuse de continuer. On lui maintient alors 
les yeux formes pendant une dcmi-lieure, lui allirmant quelle a 
summed, el quelle va s'eiidormir. EUe nie le fait, mais avoue 
qu elle aesent engourdie. Sur l’assurance qu’elle n’a plus rien a 
eras mire de sou perseculeur, et surTofTre denourrifure, elle repot id 
qu elle est tranqudle cu eo moment, et que son perseculeur a 
perdu momentaiuimenl son influence,mats qu’il triomphera a nou¬ 
veau des qu’elle sera reiulue k ell e-memo. lies denegatiuns oner- 
giquos lui sont opposees. bile s'assied, cl mange avec appetit. Lo 
lendemain matin, elle refuse le dejeuner, mais consent a diner . 

4 fdvrier. Se nourrit rogulierement; idees de persecution diini- 
n tides. 

Guerison, sans notivelle experience. 
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ANNALES DE P6YCHIATRI1 ET D HYPNOLOGIE 


Le iraitemont peut id re deceit I'ommu suggestion sans hypnoli- 
sation. 

VII° cas. — M. B., 45 ans, ceiibataire, entree a Bethlem le 17 
mai 1888j pour tine violrnlc attuque do manic aiguc, suite de sur- 
menage en soignant sa mere, 

line tun I o alienee, une scour epileptique, deux (Veres aleooli- 
ques...... TentaUvesd*hypnotismeles l er , 11 el 15 fevrier ; aucours 

lies experiences, rc'sLe bruyunte, violente et obscene, on ne peut 
aucunement fixer son attention, 

Sortie non guerie. 

VHI® cas. — E. S. B., 19 ans ; ceiibataire ; employee chez un 
drapier ; enlree a Bethlem le 15 janvier 1889, More morte hemiple- 
gicpie. Laimiladr a e(o somnambule. Deux lege res altaques depres- 
sives. Depiiis sept semaines, me lau colic cpii a ilcgcnercon stupeur; 
refus d’aliments. 

l er fevrier. Essai d'hypnotisme : passes do van t les yeux. La 
malade devient assoupie, on lui ferine les yeux, en disant quo 
sos paupieres sont trop lourdes pour quelle puisse les uuvrir ; 
on la met au deli, el idle it I tone dans ses efforts. On lui comman¬ 
do, avec sucees, de les uuvrir au mot« trois ». Ses mains join tvs, 
si on lui assure qilVIle ne reussira pas ii les delacer. idle no sau- 
rail y parvenir. On Ini onlonne de buire du lait, do manger du 
pain et du beurre ; idle obeit en tout. 

8 fsorter. Memo r6sultat. 

13 fevrier . Nouvelle experience eouronnee de succi's. 

mange et boit. 

14 fevrier. idem. 

15 fevrier. M. G. A. Kmilb ne parvienl pas ii fixer son attention. 
Sur sun injunction, idle boit lenteiueul une tassedc lait, 

20 fevrier. Nouvelle experience, sans succes. La malade Bent ii 
la main le pain et le beurre, mats refuse de manger. Accepts la 
nourrilurc a la euiller. Pas d’amelioralion mentnle. On renonce 
aux essais d’hypnotisme. 

Depuis cette epuque, amelioration lonle el grnduelle. Traitement 
par le galvauisme id les douches, Anjourd'hui, presque guerie, 
dans un etablissement do convalescence. 

Bien quo la malade ail soluble d'nbord susceptible d'etre liypno- 
lisee.lcs resullals ob tonus furenl miniuics ; ford re de prendre des 
aliments devait dtre repete avec beaucoup d’energie et de persis- 
tance avantde produire quelque effet. 


IX* cas. — II. S., 56 ans ; entree le 21 janvier 1889. Hi on d'liere- 
ditairc. Melancolie depuis quatre mois avec agitation extreme, et 
tendance au suicide. 

15 fevrier , Tentative d'hypnotisme. Aucune resistance, teste 
tranqullle, tandis qucl experimentateur lui maintient la main sur 
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le f rt ,nt.. mais pus de summuil ; rile tie soluble pas caps 

fixer son attention. 

16 fevricr. Nouvel essai infructueux. 

Sortie non guerie. 

X- ( ;vs. — M. J. E. S.,39 ans. son demi-Crere a etc precedemment 
a Bcthlem. Elle SOuffrait d une lesion uterine, dont le traitemett! 
a determine un etat sensitif extreme, demi-couscient, degdnerant 
ensuite en manie aigne, avec excitation et violence. 

fivrier. Tentative d'liypnolisme, Les quinze premieres minu¬ 
tes, la malade reste calnm ; an bout d'unc detni-heure, agitation 
ct. violence. Pas deresullat. Pas d’autres essais. 

Sortie guerie : rechute posterieure. 


XI c cas. — L. \\"., ID ans. sans profession, entree ie 10 fevrier 
1839, Hieii d’heredilaiiv. I.ypcmanio depute hint mois avec claustro¬ 
phobia, at. troubles dusens museulaire. Abolition du rdflexe rotu- 
iioii ; signr d Argyll Holx rlson. Pas d’autres symptomes tabeli* 
ques. Avai i 11’ admission, avail do dejii soumise a des experiences 
dhypnolisme. 

22 fevricr. Tentative infructueusc. 

10 avril. Mdmo dial d’agitnlion__ pleiirs ; sensation d'etre 

coniine un ballon. Xouwllc tentative. Ldger etat do letliargie. La 
malade no reussitpas a ouvrir los yeux. inrsqu'on Ini aHirme quo 
tout effort dans ce but esi inutile. 11 lui esl snggere de so trouver 
anielimve, ot do ue pas so toiiir eontintiellenient coni re la pnrte, 
suivanl son habitude. Itevenueh elle, elle s’etend immediatement 
sur son infortune. Apivs elro res tee pendant dix minutes eloignee 
de la porte, elle devient do nouveau agitee, et reprend son paste 
accoutume. Pas de nouvelle experience. 

La inalade, ayanl aid an bout de peu de jours retiree‘par sos 
amis, des essais ulterieurs no parent dire pratiques. 

XIP cas. —J. A. \Y,, IT alls, cell bate ire, entree It; lojanvier 1889. 
Du edtd putemel. um* lante im'daneolique et atcoolique, cousin 
failde d’esprit et djiileplique ; I antes liysteriqucs j plusieurs freros 
et scours molds de convulsions, dans I enfance. An jour de l ad- 
mission, manic aigue ii type eniolif el crotique, datant de six se- 
maines. 

7 mars. Tentative d'hypnofisme. Elat cniotif, rires, pleurs, etc. 
Pression orulaire, passes devant los yeux. La ntulado reste cal me 
vlngt-cinq minutes, mais no conserve pas les paiqtieres closes. A 
la remurijiie ; « Vous Uormez » olio repond de suite: « Non, je suis 
conseiente, » et ajuute : « t in dame in a dejh fait la memo cliose », 
puis elle s'exelame : « Je liais Nelly Farren, etc... » 

21 mars. Pas d'amelioration. Nouvel essai d'liypnotisme. Resis¬ 
tance et bavardage pendant deux mi trois minutes, puis caltno de 
L rois quarts d'heure. La mnlude nc parle quo cinq ou six fois. et 














% 













ANNALES I>K T'SYCnlAtRIE ET ll’llYPNOLOGlE 


» ‘i 


ril. legeremcnt a trois ou quatre reprises ;on lie prut lui mainlcnir 
les paupiercs fermecs. Le sommeil est suggere suns restillnt. 

27 mars. On oblient a nouveau la trail qui 111 tb, mais pus le som- 
meil. 

2 avrit , Meme resultat. 

Pas de nouvelle experience. 

La malade sort satis etre guerie. 

XIIP cas, — M. J. S., IS ans. entree le 9 fevrier 1889. Him dTic- 
reditaire, Manic aigui 1 aver violenle agitation, suite de surtnenage 
a 1’ecole. Itcfus de nourriture, grande excitation. 

7 mars. Tentative dhypnotisme. La malade 1 invar tie, plaisanle. 
rit et denoue ses cheveux. 

Un quart d lnuire d’effort ne roussit pas a fixer son attention. 

21 mars. Quelque resistance an debut; baltillage coniinnel. Qua- 
rante minutes sans resultat. Pas d'autre tentative. 

Sort guerie. 

XIY« cas. — F. K. S., 21 ans,entree !e 27 deeembre 1888. Deuxie- 
me attuque. Rien d’hereditairr. Manic aigue datant de trois jours. 

7 mars. Tres excitee ; purler it la destruction. Essai d'hypno- 
tisnie. Pendant vingt minutes, la malade park 1 sans arreter. Pas 
de resultat, 

27 mars. Idem. 

2 avrit. Idem. 

Pas d’autre experience. 

Sort guerie. 

XV e cas. — M. M., 29 ans, entree le 27 deremliiv 1888. Troisiemc 
acces puerperal, apres In naissanee tie jmuenux; sequeslivr trois 
semaines : durbe de la maladie, deux semaines. Excitation mania- 
que ; obsecnite, sulele, prnpeusious destructives, refus de inmrri- 
ture. 

2 avril. Tentative d'hypnotisme, de vingt minutes. Pas de resub 
tat. 

4 avril. Second cssai aussi infructueux. 

Pas de nouvelle experience. 

Sortie guerie. 

XVI* cas. — K. \V., 46 ans, entree lc 19 mars 1889. Grand-mere 
alienee ; IVere interne trois fois a lletldcm. Maladie causer par 
1’etat de ce frero. Manie an debut, puis depression, mutisme, 
refus d'aliments. 

16 avril. Tentative d’liypnotisme, sans succes. Pas de nuuvel 
essai. La situation esttoujours la menie. 

X\TI e cas. — M. T., eddibataire, 16 ans. Pas d’heredity nerveu* 
se ; il y a trois ans, b-ger acces d exeitation. II y a neuf mois, 
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no live] acres ; entree a Tllolloway Sanatorium, rsl transferee a 
Betblem.le 3 juillet 1888, dans tin rial complet de melaueolie avec 
stupeur; refus dalinients. vcnulemcnt de la saliva, visage sans 
expression, regard fixe. Elle esl eonscientc, mais tie vent pas pur¬ 
ler. 

'■I janvier 1889. Deux cssais d liypnolisme par occlusion el p ces¬ 
sion octdaire, sans resultut ; mais lu inalnde manifeste son aver¬ 
sion pour 06S inameuvres cn repoussunt. rexperimeidateur.se 
levant, e.t marchaiit, En la menaganl de recommence! 1 , on Tin- 
<1 nit a porter la main au visage, a 1 ahaisser, el a se promoner 
dans la cl iamb re. Nouvel essai au moyen tie la Incur d'un mirnir 
loryngnsropiipio : elle detoiirne la tele. Elle consent ensuile, sur 
des inslances reiterces, a manger dn pain el clu beurre, et k boire 
de I’eau, mais elle refuse le lail (on a decouvert depuis des illu¬ 
sions a pro pus du lail). Puis elle refuse do manger, et, presseie de 
le fa ire, elle s ceric ; « Pain et beurre » pari ant, pour la premiere 


Amelioration lente ; de jour en juar idle se nourrit plus volon- 
ti'ers et prend plus de soin d’elle-m6me; mais pendant long temps 
ne parle qu'a voix basso. 

Sortie guerie le 20 mars 1889. 

11 n'y cut ceihnnement pas hypiiolisulion recite, mais 1 expe¬ 
rience senible avoir agi comme stimulant, cl poussc la malade a 
agir. L’anJelioraliunsubseijiieide parait due mix soinspersonnels, 
et le cas est fort semblable au l er et au 8*. 

XVIIP Gvs. — F. 51 ans, entree le 4 decembre 1888. Mere 
availt etc alleinte de raniollissement cerebral. Alroolisme et 
murpldnisme (traites it eel eiTt l dans uue maison speciale). Hal¬ 
lucinations peraistantes de l’oule, tentative 8 de suicide pour ecliup- 
per a la persecution. 

1 decembre 1889. Tentative d'Uypnotisme de pres d’une iieure. 
Pas de resultut. bicn (pie la malade soil franquilJe el senible pro- 
ter son attention. 

0 decembre. Nouvel essai iulructueux. 


XIX" Cas, — J. E. D.. 25 ans, enlree le 12 noveinbre 
me lail colic consecutive a la diphtheric. Pas d'hercdilo nerveuse 
Hallucinations de Tome, refus de nourrilure. 

6 decembre. Tentative d hypnotisme. Pas de resultat. 

9 decembre. Idem. 

Pas de nouvel essai. 


XX® Cas. —A, 1\. celibataire,53 ans. Herrdite men tale. Entree 
le 13 juillet I8s7 : melaneolio. Ties malade (juelque temps, aujour- 
d hiii calumet rnisonnable, maispiTsenlanl encore des hallucina¬ 
tions do Toyle : voit au-dessus d'elle, ([110111111111 repetuut ses pen- 
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e£es; e:i memo temps sensation com mo si on Ini rongeatt 16 Vertex, 
7 deccmbre. Tentative d'hypnotisme sans resultat. 

Pas d ant re essai. 


XXI® Cas. — J. II. G., cclihatairc, 25 ans, entree le S novembre 
1H89. Sa more a eu dos allaqucs hysteriques lorsqu’ellc eta it 
enceinte d'ello ; avec dos illusions qui durcreni une somaine. Goi¬ 
tre cxoplilhnlmique it y adouze ans ; il y a cinq ans, paraplegic 
hystcrique, envoyee par ses amis chez une maguetiseuse ; olio y 
gumt rapidemenl, et rcslo Idea jusqu’en mui 1889. E lie senlit 
alors qu'ellc aiirait. une atfaque coniine sa mere, el perdit It? som- 
meil, on Ini donna une ganlicnue ; aunt no amelioration ne surve- 
nnnt, elle fill envoyee cn Ameriqiie, oti olio resta six surnames. 
Excitation, mnstiirbaliim. Pans le voyage do peloiir, tin esl oblige 
de liimaintenir. A son entree a riidpilul, hnlluMiiaiions do la vne 
et de PouTo, agitation, lnalpmprele, crolisnie; dit qu’elic est 
mariee, qu'elle esl « la femme surprise on adulterc». Se maslurbc 
sans eesse et en public, La maiade avail etc vue precedemnionl 
par le L) r Lloyd Turkey, qui la supposalt liypnolisahlc, et peul- 
elre « an sujet. pour le Lrai lenient par suggestion *, Ses amies 
desiraiont dgalement it? recours a rhypuntisine. 

19 novembre. A 2 li. 50, premiere experience : en cinq minutes 
elle est endormie. On lui suggerc de dormir jusqu a I beure du 
souper, et de roster propre la miit. Elle se reveille a a lieures, et 
ne se rappelle rien. 

20 novembre. La nuil aussi pen propre quo de contume. Aujour- 
d’hui endormie plus rapidemenl. Summed precede d un trenible- 
ment des panpidres : yeux convulses, Insensible au pin cement; 
retlexe do la conjouctive a pen pres disparu, legere raideur tin 
bras. NVxdcuto pas les suggestions ; on lui udrosse neanmoins les 
memes ordres que La veille. 

21 novembre. K'apas obei. Hypnotise a nouveau. Elle n'execute 
pas au revet! quelqucs suggestions tic peu d’importance. 

32 novembre. Hyp no Li see an lit yon lui ordonne de dormir jus- 
qu’a Unit lieures. Kile n ouvre pas les yeux a van I ce moment, thais 
parle et ritcomme si elle < tail reveillce. 

25 novembre. Aussi sale ; pas d amelioration. Endormie a 4 h. 20 ; 
on lui commando de dormir jusqu'a huit. A 7 h. lieures 30 elle 
s’eveille, frappe it la porte de sa eliambre, et demaude a alter an 
lavabo, ce qu’elle n’avait jamais fait jusqiTalors. 

29 novembre. Deux cssais ullerieurs d'hypnotisme ont to tale- 
men! eclioue. Elle repute les suggestions, mais aflirme qu'elle ne 
les execulcra pas: rireset chants. On esl oblige de renoncer pour 
le moment aux experiences. 

3 deccmbre. Semitic endormie, et reeoit 1'ordre tie* rosier cn cot 
ctat jusqu'a liuit lieures. Au bout d un quart d’heure, ouvre les 
yeux. et court dans la chantbre. 
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4 decembre. Nouvol essai infmctucux. Elat toujour 3 aussi peu 
satisfaisant. 

On irssc Ids experiences, el on a reomirs, sans rdsultat jusqu'ici, 
a daulrt's method os detraitemen t. De grandes esp&rances avaient 
dto fondees las premiers jours, la malEde ayant 6te ccHainement 
liypnolisee ; mais elle dovinl ensuile de plus en plus rebelle. 


Los nub urs concduent do cos diverses observations, quo 
l’hypiiotismo, an point de vue therupeutique, semblo jusqu’ici 
do pou do secours. Ils so gurdent toutefois dc prdlendro qu'il 
soil absolunient impossible do traitor, en Angle terre, les alio* 
nos par cotto methode, ot ils osperentBiaine que dans d’nutres 
hdpitaux et asiles, les experiences seront couroimees de plus 
de succes. 

Rene Semelaigne. 


SUB QUELQUES POINTS RELAT1FS 

A L ETI0L00I1 ET A LA SYMPTOM ATOLOCclE 

DE LA NEURASTHENIE 
Parle professeur Grasset (de Montpellier). 


Los manifestnlions de in ueurusthenie, commo entitd neuro- 
logiquo spooiuio, so dogngont tous les jours d une fagou plus 
precise dc l’ensemble dcs nevropathies ayant toutes plus ou 
moins un caractere subjectif, et des divagations hypochondria- 
quos. Nous eroyons etro utile a nos leeteurs en mettant sous 
lours yoiiXjUne des livens du prulossour Grasset, si autorise en 
pareille matiere, qui donno ii ectte question si complexe, un 
caractere d’actiinlite des plus precis on lui attriimunt une 
oli'dogie et une symptomatology bien net ten ion l detinie (1). 


Messieurs, 

Jo vous ni dit que toutes los causes do neurasthenic pou* 
vuiont etro ramonoos au surmenage sous toutes scs formes. 
C'est la qu’est la clef de la question, 

f I) Le?on reeueillie nl publico par le D r Jeanne], chef de cliniquc. 
Montpellier medical, 16 septembre 1801. 
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Ainsi,par exemple, Ie surmenage scolaire, Yoila une grouse 
question, encore tres controversee. 

Les uns veulent le voir partout, Ics mitres Ie nieut ; egale 
exage ration lies deux rotes. 

Le surmenage scolaire existe ; e'est une cause frequenle do 
neurasthenie, mais d une forme de neurasthenic speciule et 
particulierement etudice par Charcot et Keller, sous lc mmt 
de Cep ha lee des adolescents. 

Comment se developpc re surmenage scolaire ? Ce n’est pas 
par le nombre d'heures des classes uu des etudes. Certains 
floves travail lent le memo temps ot memo plus long temps 
quo leurs camarades surnienes sans en souff'rir. II se deve- 
loppe chez eeux pour qui le but, l'avenir est une preoccupa- 
lion dominant?, qui songent sans rehiche ii la premiere place 
a atteindre, au camaradc a enlbiicer, a 1 oxanien a passer, a 
1’ecole special? ou il faut entrer avant la limitc d’age com¬ 
mune. 

J.es eleves qui sont obsedes par ees questions, qui en re- 
void, sont ceux qui deviennent neurnstheniques, surtout sin 
cette obsession s’ajoute uu travail pen facile et si un effort 
constant leur cst necessuire pour arriver au but quo d a litres 
mieux doues atteignent faeilemeut, 

Que de neurasthenics ddveloppres chez les jettnes lilies qui 
roeherclient leur brevet avec une tenacilc infntigable, soit par 
1’echec aux exameus, soil par Ics disillusions pratiques qui 

suivent trop souvent le succes. 


II en est de memo pour le surmenage pro/essionnel. J ai vu 
beancoup de systemes nerveux premnturement uses, specia- 
lement chez les officiers du genie sort is des rangs, s’efForeant 
de fain* mieux que tons nil travail don I venaient aisernent ;i 


bout leurs camarades sortis de 
encore, e cst la dillicultc et non 


l Eculo polvteclmique. La 
la quantile du travail qu’il 


faut incriminer. 


Dans notre profession si entrainante, dans laquelle, dit-on, 
on meurt de faini ou de fatigue (quand on ne ineurt pas des 
deux), les uns se surim neut paree qu’ils prennent tout lii- 
vreusement, presque avec rage, revunt de leurs malades, 
pa riant de leurs operations meme a table, diseutant les ques- 
lions medicales_jusque sur les promenades, tandis que d’au- 
tres, prenant les choses de plus haul, plus tranquillemenfc, 
plus pbilosojdiiquement, ne sc surmenent pas, bien qu ids pro- 
duisent plus de travail que les premiers. 
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Voycz ciicttit! I* surmenagepolitique^ qui fist si frequent an— 
jourd'hui : il depend absolument do la mauiere dont on jjrend 
les chases. Yens eminaisse/, i'hommo politique i'roid, tran- 
quille id vrammnt pratique qui aime mieux manger los mac¬ 
rons quo los tlrer du Ion, Ildistribue on s’adjugo los places, 
s’engraisse el ue so surmene pas. Et a c6te, vous avez au 
contrairo l’utopiste ardent, qui so depense nuit ot jour, room! 
hnrions do tons cutes, osl rnremont dlu et use son systcmc 
nerveux jusqu’a la corde. 

J’insiste sur tout cola pa roe quo oo nest pas assez (lit. Bion 
dos tirades reroutes sur le surmenage et la neurasthenic 
pourraient fa ire eroire quo ecttc a flection est la maladio du 
travail, d'ou il decoulerait uaturellemont quo le moycn d’evi- 
ter la nevrose sera it do ne rion farre, Jc veux rassurer iei 
ooux d'ontro vous dont cotto opinion pourrait ralentir l’ar- 
deur. Qu’ils so tranquillismt, oo nest pas la quantile do tra¬ 
vail <pii surmene ; c’est la maniore de le comprendre ct dc 
l’executer. 

Done, It* vrai problome a resoudre pour ledncatiou pedago- 
giquo do I'enfant nest pas do lo fa ire travailler ot do lui aoou- 
muler uue fotile de ohosos dans la tote, mais bion do lui ap- 
premlre a travailler, L avonir est a oeux qui savout travail¬ 
ler. 






Yens voyez quo tout ce quonpeut appelor la vie d outrance, 
la vie fin do siecle, est une cause de neurasthenic. On s’uso 
parlous los bouts dans cotto agitation lidvrouse qui eutraiiu* 
chaoun dans eo tourbillon vortigineux do tons los jours. Et 
notez quo la vie pout etre a outrance non seuhniont pour • 
mal : jeu, plaisir, mais aussi pour le bion : dans I’industrie, 
dans lo roiumoree, dans la science memo, quand il l’aut arri- 
ver avan t los autros, fa ire uuo grouse fortune, fa ire parlor de 
soi dans les jmirnaux el so ohamarrer do beaiicoup do deco¬ 
rations avail! 30 ans. S it n’ost pas arrive a tout cola avant 
cot ago-la, l’andhtieux do vie lit uu persecute. Cost qu il est 
la proie de la neurasthenic. 

Eu vniei tin exomple, emprunto par Bouverot a Ziemssen. 

Cost uu ..I industriol do New-York qui raemito ainsi sa 

journee : « Je travaille de touted rnes forces do 8 heures du 
matin a 10 bouros du soir. Jo n’aj pas lo temps do manger ; 
jo pounds moil ropas b- plus soiiveiit debout, et il est generu- 
lenient fro id et peu appetissant au muinent uu jo, vions lo pren- 
dre, A 10 heures du soir, jo suis tclleincnt epuise quo je no 
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puis arreter mt's levres de compter qu’au prix dun Iris grand 
effort. Pendant la nuit, los a Ha ires dr la journee roulent eun- 
fiisoment dans ma trie. C’r n’est quo vers lr matin qua j’arri- 
ve a dormir, quelques houros, d’lm smnmeil agile. Ait roved, 
je suis epuise d ime fa eon ofl'rayante, et je snis oblige do 
prendre an pen de eoguae pimr dlro c.-i ]i;i 1 >1 1 ' dr travailler. » 

Telle est lajournec dun homme qui vit a outrnncc. 

11 m’est impossible de vons emuneror toutes Ins causes do 
neurasthenia. Jo voulais sculement vous on indiquer lo cadre 
et lc principc general. 

It va sans dire qu'il est rai’e quo tout.es cos causes agissent 
isolement. fci plus que pour Ins autres nevrosos, elles peu- 
vent se supnrposnr ; l'intensite individm He dr elincune d’elles 
pent alors nature dement ctre moindre, etcependant lo memo 
resultat est produit. 

Tel nst lo oas do eel autre American! de Ziemssen, rapporte 
aussi par Bouvcrct: « Nous travaillons dr 8 hrurcs du matin 
a 8 houros du soil*. Nous avons nn quart d’hnure pour diner. 
Lo soil*, les affaires termitines, nous nous rdunlssons au cafe, 
outre jeunes gnus ; nous man goons, nous buvons, ot nous 
jouons jusqu’a Sou 3 houros du matin. Si jo dois entroprendre 
un voyage, je lo fais pendant la nuit, de faeon a puuvoir eon- 
sacrcr toute la journec mix affaires. » — Nous sommos loin 
des huit heures de Kant et des socialistes ! 

Le travail toute la journee, le jeu et la boisson toute la nuit, 
cos deux causes s’ajoutent ici. 


II y a aussi des elements personnels qui facilitent singu- 
lierement 1'action drs causes quo je vions d’enumerer: e’ost 
1 'heredite nervettse et le temperament norveux hereditaire ou 
acquis. 

II est certain, en efTet, qu'im individu nerveux est plus dis¬ 
pose a realism* la neurasthenie, dans le oas precedent, qu’un 
individu sain ; e'est-a-dire quo la neurasthenic fait partio de 
la famillo nevropathique. 

Cette disposition nerveuse, hereditaire ou ncquisc, fait 
qu'on rrsiste moius aux causes geuerales de surmenage ; eile 
affaiblitla volontiS (vrai caracterc de nervosisme) ; alors Ic 
sujet est la proto des eirconstanccs : ballot to paries cvrne- 
tnenls tie tons Irs jours, il so taisse domincr par eux, realise 
tout ce qu il fait avec cos caractcres d obsession qui entrai- 
nent 1’usure, et la neurasthenie arrive. 
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L'lno rdile etle tranpdranient nerveuxont done nne influence 
considerable dans It* deveioppeinent <Lo eolte affection. 

L’h6r6dit6 di&th^siquo et les diatheses acquises j<ment nussi 
nil rule considerable comma dans la pathogenie des autres 
nevroses. Cost ainsi t|u’un admet des rapports outre le rhu- 
matisme of la choree. outre la go idle e! Fungine dr poitrine ; 
l'imr at lYiutre appariiennrnt ala i'amilh 1 dialhesique de l'ar- 
thritisme. Eh bien ! il rues! do memo pour rhysterie et la 
neurasthenic, qui nut pour tamille diathesique commune l ur- 
thrilisme surtout, et aussi sou vent la tuberculoses. 


Enfin, an lira de causes agissant plus ou moins lentement 
et itsaul gi aduellement le svsleme nerveux, vo«s pouvez enn- 
< evoir ties causes Imitates. qui, mmissant toute leur inten- 
site, produiront d Vmblee la neurasthenic sur an sujet pre¬ 
dispose d’ailleurs. Telles sont les violentes emotions morales 
el les traumatismes : ! l y a line neurasthenic Iraumatique, 
comme il y a une hysteric traumatique, et m6me une neuras¬ 
thenia toxiqne, eomnie uim hysteric toxiqne, dont la cause est 
le tabac, l’alcool on le plomb. 

Vous pourrez approfondir toute Cette etude elioLtgique do 
la neurasthenic dans les livres de Bouveret et dc Levillain. 
Elle a une Ires grande importance pratique, parce que e’est 
d’elle que decoule le traitement hygienique de la maladie. 










J’arrive maintenant mix symptomes. 

Je vais essayer, sans entrer dans les details analytiques des 
symptomes, que vous trouverez dans les livres deju cites, de 
stigmatiser cliniquement la maladie par ses traits principaux. 




I. Douleur. — La douleur joue un cole capital. La neuras¬ 
thenic est une maladie doulonreuse. (Elle l etait pour notre 
malade de la salie Fouquct.) Le siege en est variable. 


a: La cephalee, ou douleur en casque (Charcot), est caracte- 
ris'e sou vent par une sensation pcnible de pesanteur, de 
constrietiun, de eoifl'ure lourde mi trop serive. Il semble ait 
malade qu'il porte un chapeau trop petit, un bandeau de metal 
antourde la fete, ou encore il a line sensation de vide, de cer- 
veau ballotte. D'autres Ibis, e'est une douleur tres vivo et 
tres localisee qui pent la ire mi ire a une maladie beaucoup 
plus grave, comine i'uremie, ou a une tumour oerebrale. 

Le casque pout etre complet, ou bioii s’exagoror a la nuque, 
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comme line bagiio enormo dont lo ehaton appuierait sur la 
nuquc. La doulour pout mi'me etre sculcmcnt a la nuquc, on 
en forme de visierc, ou etrc hcmilutoralc. Brel’ il yen a unc 
foule de variates. 

Cette doulour est continue ou lion, mais elle est toujours 
paroxystique et survienl sans cause appreciable. Lcs malades 
cherrhent cette cause inutilement, dans lcs ro pas, 1c re veil ot 
aussi tons les genres de fatigue. Elio est souvent accompa- 
gnee d une hyperesthesia du cuir olinvelu, et la sensation do 
mal aux cheveux qu’on eprouve dans I’lHIiylisme pent etre 
con side rec comme unc neurasthenic aiguo. 

b) Rachialgie. — C’est l’ancienne irritation spinalo dcs 
auteurs (Armningaud , qu’il faut rayer dti cadre nosologique 
de la moclle. Ellc eonsiste dans unc douleur lc long de la 
colonne vertebrale, provoquee ou exagereo par la pression 
des apophyses cpineuses. 

La rachialgie n’existo pas dans les vraics maladies do la 
moclle, rest done un signe particulier aux nrvmses, qui lcs 
dillerciicie des premieres. Elio s'accompuguo qiudquolbis do 
plaque ecrvicalc, de jdaque sac roe (Goccydinio). 

D upres Board : « Si mi examinait avec soin toutes les echi- 
nes ilcs dames de la cinquicjne avenue do New-York, on 
tron.vera.it ehez presque toutes do Fhy pcrcsthcsic spinale et des 
douleurs de l’epine dorsale. » 

Cette rachialgie a nne grande analogic avec la cephalec. 

ci II y a un grand nomtire d'autros douleurs, tres varices, 
sur lcsquollcs ]c u’insistepas,parce qu’elles n’ont pas <le cn- 
ra etc res padieuliiTs. Elies rcssomblent a toutes les ndvral- 
gies. 


II. Lassitude rapide ; amyostheme. — Go phenmnone 
un de eoux qui frap[ient le plus lcs siijets. Lt: nmiiulre el fort, 
lcs fatigues. In muindro marche, les ereiutent. Au reveil memo 
ils sunt aussi las quo lorSqu’ils se stmt couches. C ost une 
courbaturo douloureuse, uuo vdrilablo fatigue musculaire qui 

so traduit par un hrisoment genera! cl .grande faiblesse, 

comme apres une longue course ou une marche forcee. Elio 
peut memo allor jusqu’a la paresie et prosquo jusqu’a la para- 
lysie. Les malades sc condnmncnt alors au repos absolu. soil, 
au lit, soit sur une chaise longue. C ost un vrai symptume 
d’epuisement norveux, quejc mo contentc dc vous signaler 
sans insistor pour les details. 
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III. Fonctions intellectuelles et dtat menial. — Les functions 
intelloetuelles presentent ienn'me caractere do lassitude et 
tlY-jmisemenl norvoux. Le moindre travail d’intclligeiiee, la 
lecture, l’ecriture, l’attention apportee a un discours ou a uu 
spectacle, tout creinte l<• malado. 11 eprouve alorsdes douleurs 
et de la lassitude. 

En memo temps ils’aperooit que sa meinoire ost diminuee, 
Ce defaut de memoir© so traduit par une gnndi- difficult^ 
pour Sr rnppolerles nonis ou les choses, ou plutdtunc impus- 
sibilite de fa ire l'elliu-l neeessuiiv pour les rappeler. Ladif- 
lioulte d’attenli.in ou dViVort est encore plus sensible pour 
tout ce qui touche a sa profession. Ainsi un predicatcur no 
pourra plus fairc un sermon, ni memo en entendre ; un pein- 
tre tie pnurra [larvenir ni a poindre,ni a voir un tableau, etc., 
etc. T/elb'l e>l tnoimlre quaml il s’agit d une occupation non- 
voile, tout a fait dillereute de cellos quele sujot a 1'liabiiude de 
fa ire. 

La consequence de tout cola ost un vrai trouble mental, ca- 
racterise dans son essence par une aboulie? G’est une capi¬ 
tulation do la volonte et do la personnalitr devant Luis les 
modiiioateurs oxterieurs, euntrolesquels on rcagit dmrdinaire. 
Pour les neurasiheniqiu s, cette lutte devient si penible qu’ils 
y renoneent ; ils no dependent plus lout s opinions devant los 
contradictoiirs. lls se laissout obsrder paries ideas. Vo us avez 
vii le tableau do cette obsession dans la description de la neu¬ 
rasthenic aigue d une mauvnisc nuit : l'idee delirante revient 
malgre la volento du inalade, qui la tourue et l;t retourne ,* 
elle le poursuit et roppresse, mats il recommit qu’elle est 
fausse ou erronee (e'est la uu earacWre ditfereiitiel absolu 
avi*c Taticnation menlale ,qne cc n’est qu’nti eauchemar. Le 
oiotebi-mar persiste menu* ;i lei:iI d> 1 veille. De la, oes preoc¬ 
cupations et cos soueis professionmds incessants. Le mullien- 
reux iieurasliieuiqnr ne rcagit pas, it no lutte plus, il se de¬ 
courage ct s’efltmdre devant tout. Sou impressiounabilite 
et son emotivite Ini font un monstre dc ricn: un simple cailluu 
devient un rocher, une ombre devient mi fatitdme. li en re- 
suite pour lui mu* apprehension et un veritable desespoir, 
parce qu it a conscience de sa faihlesse et de sou dSfaut de 
reaction. 

L'exageralion d<- ce symptoine arrive mix phobies, groupe 
tres curieux dont on a beaucoup trop exagdrd les types dis- 
tinets : l'agoraphobic, la claustrophobic, ou plus generale- 
ment la topopliobie tel endroit); 1’astropUobie (peur des ora- 
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ges, des eclairs) ; ranthropoplmbie on son inverse ; la mono- 
phobie erainte tie domeurer sent ; la palhophnbie (Taint 1 de 
devenir malade, qui n’est pas l’hypochondrie, dans laquelle le 
sujet se croit maladc); la siderodromophobia (pern* des die- 
ruins Ui* I'cr, lm uaniciens ; aut-rcvariete: lapeurdes voyages ); 
la stasophohie oualmnie impossibility de so tciiir debout).., 
(in pourrait multiplier ces typos a I'inlini. Ainsi jo eonnais 
des ncurastheniquos qui ue pouvimt plus idler nulls part, par 
pour d’fHre pris de colique et de diarrhea. 

Chez les medccins, il y a deux categories : le xnMecih pre- 
occupe par la peur dumnl qu’il a fait oti qu it pout fairc aux 
malades, et puis 1c medecin quia pour de la rcsponsabilile 
encourue et oblige d’abandouuor sa profession a cause tie la 
preoccupation tlo Vnvenir. ,1c dais vous oiler encore la pear 
du microbe, soit iubu ieur, soit ext^rieur poussee a son degro 
le plus accontue. Jo connais uu mededn qui sc fait tie la sorle 
une existence vrairaentmalheuri usr. Eulin il y a la pliobo- 
phohie, e'est-a-dire la peur d’uvuir peur. qui est simplenieQt 
•le result at do toutes ces phobics consoientes, 

Quoi qu'il en soit, les phobicsforment un groupc tres impor¬ 
tant. 

Tous cos troubles intellectuels snnt la consequence d'uno 
asthenic psyebique. (’.'est into veritable nosomanic, dans la- 
quelle les malades s’analysenf eux memos (1). 

Tel est le troisiemc symptbine capital de la neurasthenic. 

{/I suivre.) 


•m 

( 1 ) Article de Ilucliard. Yvaite des nevroses rf'Axenfeld, IS S 3 . 





















BULLETIN MENSUEL 

DE LX 

CLINIQUE HYPNOTHERAPIQUE DE LA CHARITE 

Septemhie 1891. 


Salle Andral (I'emmes), 


24. Judith B.,21 ans, Hysterie. nevropalhie, paralysis des 
extrdmites inferieitres, 

Crlle malady continue ton jours son traitement ct va mieux. 

N° 26. Lonnie tie B. Hewipldgie gauche, strabisme oeil gauche. 

L'etat tic cello mala le est Ires sensiblement anielioro, elle con¬ 
tinue son traitement paries transferts. 

Malades nouvetles. 

N a 9. Marie, 19 ans. Antiques d? hysterie. 

Son pore est mort apoplectique. 

Sa mere est morte d ime affection de poitrine. 

Elle a etc re glee a 15 ans regulicromcnt. 

11 y a environ 20 mots, sc trouvant dans unc soirde, elle a eu 
une aitaque dTiyst^rie; qui arriva sans cause et cjmi dura il lieu- 
res, avec perte de connaissance ; le lendemain elle fat prise de 
trcinblemouts, qui durorent 4 mois cl funm! gueris, Pendant cello 
periode eile n'avait plus de crises. 

Trois mois apres son rclablisscment, elle cut une Ires forte 
atlaquc rtanl cii vniture. Depuis eelte epoque elle en a reguliere- 
mcnl M mi i par mois, c"esl-ii-dire que cliaque c rise sc compose de 
8 on 10 altaqucs. 

Tons les traitements qu'clle a suivis jusqu'alors lie l out pas 
amelioree. 

Depuis son onl roe dans le service, on la fraite par le transfer!, 
el elle commence a allor mieux. 


Balle Louis (homines). 


N° 2, Louis T. Attaque d'epilepsie. 

L'etat de co midadc s'ameliore, Ic.s 
quentes. 

Il continue le traitement present. 


sunt meins I're- 


N° 26. Henri I). Contracture des ext r dm ites inferieures d'origins 
traumatique. 

Il s’est encore produit unc amelioration dans l'etat do ce ma- 
lade. 


IL commence il remuer les jambes et pout se tenir debout, ce 
qu’il ne pouvait faire depuis ~ ans 1/2. 

On continue l'clectricite. 

N’ 1 ' n. Jules P., 35 ans. Hystdrie, action de causes morales, appa¬ 
ritions et disparitions sub ties de paralysies par tie l les frequentes 

Ce malade va beaucoup mieux, les crises sont moins frequent cs 
et moins fortes. Les penodes de retour des atlaques sont pro- 
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longues d’environ cinq jours. II continue son traitemcnt par 168 
transferts qui lui font beaucoup de bien. 

N° 8. Charles C., SO ans, ajilsteur. Douleurs violentes de tete. 

Cc malade.npres avoir Ole sounds pendant lojonrsa L‘uctiun lies 
miroirs. ji quitle le service entioremenl gueri. 

N" 7. Joseph 11.. 12 ans. Employe de bureau. Hallucinations, 
troubles sensoriels, syphilis anterieure. 

Le nmlade. apres avoir snivi pendant un mois le traiteinent par 
1*application de conronnes duimant. a pu quitter le service Ires 
imlablement amejiore. II continue a venir do temps en temps sui- 
vro son traiteinent. 

Consultation externe. 

Adrien 51 ans, afbiteiir. Paralysie agitante, syphilitique, 
alcoolique. (Service de M, Le D r Desnos.) 

Ce ntalade va quitter le service. les iremblements out entiere- 
ment disparu. 

Jean J., 62 ans, tailleur. Angine de poitrine. 

Ce nmlade a quitle le service so trouvant gueri. 

Truitcnicnl : transferts, eleelricite. 

Pierre M., 27 ans. Vertices, paralysie de la jam be gauche, 

Ce malade va beaucoup mieux quo te mois precedent, it conti¬ 
nue son traiteinent par J action des miroirs. 

Mel a des nouveaux 


\Y, Henri, 51 ans. Hallucination ctmscienle de ioule. 

Aucun antecedent hemlitaire. 

A 12 ans il a eu une angine couenneuse; en 1870, en Afrique, ila 
en la tievre lyphoide. Depths plusicurs anuees. il entend des voix. 
It reeonnait l personnes qui lui euuseiil, dual 2 settlement soul 
eonmies dc lui. Quand il vent fa ire quelque ehose. ees voix le lui 
defendent el soul plus fortes quo sa volontc. bantiil il teg entend. 
II pretend qu'clles deviiienl sa pensee. A part eela. it se porte 
Ires bien, quoique ayanl de fortes douleurs de tete. ti na pas 
perdu de forces el donue an dynamomelre 45 k" - - de presshm ii 
gauche et 48 k°> a dmite. 

<m lui applique des couroimes d'aimanl do lit il se trouve deja 
bien, 

Madame M.. 47 ans. gtlelverc, Douleurs sciatiques dans les jam- 
bes. 

Sa mere est morte liydropique. 

Son perc de la rupture rrun anevrisme. 

1*7lie a etc reglee a I I ans, loujours regiilierement. 

Jamais elle n’a ete malade. Dei mis ^ mois elle sou lire dime 
seiatiqne qui la fail beaucoup soulfrir. Elle esl empechee dc dor- 
mi r. Elle a des maux de tete violents. Beaucoup de difficult^ 
pour marcher. Toutce qu’elle a fail jusqu’alors n’a pu amener 
aucun soulagement. 

Les transferts qu elle vient de convmcncer ont deja agi favora* 
blciucut sur son dial. Kite va continuer. 


Clermont (Oise), — Impnmcri# Daix Frcrcs, 
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CONTRIBUTION 


A L’ETUOE DE L’ANATOIIE PATHOLOGIQUE 

I)E LA PARALYSIS GENERATE (1) 

Par J. Luys. 


M. Luys presenlr a la Societe line serie de preparations 
photograph upics deslinees a donner unc idee tics lesions 
intimes qui constituent la paralysic generate progressive. 

Ces images sont la reproduction de pieces nalu relies vucs 
a differents degrGs d'amplification. Ces grossissements 


varient entre 15 et 600 diametres. M. Luys monlre ainsi 

■h' 

quel les sont les di lie rentes phases suivies par le processus 
morbide, et il arrive a faire voir (d'aecord en cela avec les 
recherches precedenles des savants t'raneais el et rangers), que 
la paralysie generate an poinl de vue analomique, pent etre 
considereo, des maiutenant, eomrne une veritable sclerose 
ini erst iiietle diffuse de la neorogUe des centres nerceuw. 


Sur line serie de preparations, M. Luys fait voir que le 
processus hyperplasique repai lU inegalemenl son action (2) 


(1] Extraii ties Bulletins de la Sod etc de Biolojte^ 187G, 

$ Ces images photograph iques out ebV publiees dans mon Traite de 
Patliologie tnoutalc, Luys, Paris, L88L Delahaveel Leerosuier* 


a I 


* 
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Sur certains sujets, ainsi que Bail larger l*a observe doji, 
c'est la substance blanche qui subit toutd'abord ses premieres 
alUantes, el alors on constate que les libiilles do la nevro- 
glie, ainsi quo les corpuscules qui leur font suite, soul Ires 
notablement augments en volume ; ces derniers sonl gonfles, 
leursprolongemenls radios sont trdsepaissis et augmenlcs de 
nombre.— l_)e la im lissu nouveau, veritable fcutrage, qui so 
dtSveloppe, delruisunt par son action envahissante les fibres 
nerveuses an milieu dcsquelles il cst reparti, el produisant 
ainsi mi lissu scl^reux a van l eu et la l'apparcnce artfolaire 
et qui s’ost completemenl substitute a l olemeiit nerveux 
normal. M. Luys prdseule une piece dans laquelle cetle 
disposition est dcs plus manifestos; et l‘on \ oil, sur la 
limite tie la substance grise et de la substance blanche, 
la matifere eercbralo perc4e h jour par une serie d’orifices a 
lYmporte-piece prison lent l’apparence d un canevas ou d un 
tulle grossier forme par du lissu scl6rcux. 

Dans I'intimite de la substance grise, la far on dont se 
comporte le tissu patliologique est tout a fait analogue. 
M. Luys rappelle a la Society que les regions superficielles 
de 1‘eeorec presentont, en quclque sorle, un veritable epi¬ 
demic constitue par uu lissu delicat linement fibrtllaire dont 
les mailles sent enlrc-croisees tie mille fagons, el qui cons¬ 
titue un coussinel nevratgiquo interpose enlrc les meninges 
et les couches superficielles de Vecorco cerehralo. 

Celle zone do tissu conjonclif, <]ui a I'etat normal cst 
constitute pareillcuienl parties corpuscules dr* novroglie et 
par dcs prolongemenls fibroides qui cmanentdes gainesperi- 
vasculaires derivdes de la pie-mere devicnl. sons rinfitiencc 
de l irrilalion le siege d'uue veritable proliferation neoplasi- 
tjuequi double son epaisseur, rt nmltiplie a Finlini le nombre 
de ses elements; c’est ainsi que Ton voil stir des pieces relati¬ 
ves a des sujets qui out succombe ail debut (le la maladie. le 
processus morbific faisanl ses premieres apparitions. Dans ce 
cas, on constate le gonflement et la multiplication ties cor¬ 
puscules tie tissu conjonclif. l!s si* comportenl ici comme 
ilssesunt comportes dans la substance blanche ; leurs pro- 
longemcnls tSpaissis torment ties tractttS trabeeulaircs. ties 
irradiations de tonics series, coupes parties intersections, ct 
constituent, ainsi qu’on petit le voir sur la piece en ques- 
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lion, mi veritable trcillis de uouvellc formation, condensd 
ctayantune marchc euvalassanto. 

En effet, si a I’aide de coupes fines on suit la continuity 
do co lissu sclerosiqiio, dans ses rapports avec I os di versos 
/ones sous-jaeentes do J ccorce, on conslale que le memo 
travail s’accomplit et quo des poussccs envahissantes de 
slroma conjemdifso faulilent enlro I os cellules et his tubes 
norvonx, et univent uinsi d une fa<jon inogale a dytruive ces 
mfimes diluents. 

Sur doux preparations dans lesquelles >1. Lays fait voir on 
mime temps IVdat normal des cellules et I'olal palhologi- 
que sous l influence du processus selorosiquo donl il deceit 
revolution, il rtionlre qu’entre les lacis scldrosiques de la 
substance blanche <d les lacis seb'*rosiques de la region 
BOUs-mcningeo ile 1’ocorco. et enlin dans les diffdrentea zo¬ 
nes Jo I'dcorco, il ya uue continuity complete du mime 
processus sclorosiquo. quise generalise parlout de la mo me 
manure et oboit aux monies lois evolutives.— Aitisi il mon- 

m 

tre combien, dans la substance grise. les corpuscuies de 
lissu conjonclif doviennent abondanls ou ogard a lours pro¬ 
portions a IVdat normal, et combien les elements norvonx 
sonl plus ou moins invest is par ce. tissu de nouvelle 
formation qui les enserre de toutes parts, et ainime a la lon¬ 
gue lour necrobioso el lour resorption prugres-ive, —(1’esl 
aiiisi quo l’on pout eon slater sur uno des planches, toutes 
eliosos (Hanldgalos d'ailleurs. combien les elements nerveux 
sunt diminues, et combien les cellules doviennent a un 
moment dyniio, tic plus en plus rares. 

Sur une derniorc preparation que M. Luys presente, il 
fait constatcr de visit combien I'infkience envahissante du 
tissu sclercux est nocivo pour les cellules nerveuses. Gel- 
les-ci, on elfet, n apparaissent plus, a une periode avancoo do 
la maludie. quo sous forme d un magma blancbatrc, do forme 
vaguement pyramidalo disposes on series, depourvues de 
tout caractore morphologique propre. et presentant en qucl- 
que sorlo a 1'i'dal sec les momiiicalious d’anciennes cellules 
cerybrales ayant cossd de jouir de leurs propri^tes physiolo- 
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iques, 


Cos fails etant etablis. M. Luys,coniine conclusion, expose 
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ANNALES DE PSYCIIIATRIE ET D HYPNOLOGIE 

ii la Society quo les lesions do la pavalvsie gencrale soul 
nettement caraclerisdcs par unc hyperplasia gdndralisde de 
la Ira me ndvroglique. dont I os tllemenls so ddveloppent a 
rinfini, ot constituent ainsi pour les elements nervoux dos 
lesions fond amenta les qui soul lout a fait les analogues des 
16sions de lacirrhose pour le tissu hdpatique. 

Ces lesions paraissent indifferemment avoir divers foyers 
d’ emergence, suivant les regions envahies: —tantot dies 
eommenccnl par la substance blanche, huilut olios debutenl 
mOmo par la substance grise corliealo, d autros fois par les 
regions sous-meningdes, el dans d’aulres eirconstances, 
enlin, dies frappent d’embldo telle on Idle region de la 
moelle epiniere avaut de laire leur apparition ascend ante 
dans le cerveau ; et e'est ainsi que la paralysic gene rale so 
revcle quelquefois avec des formes insolites an moment du 
ddbul, et par manifestations du cole de la niotricitd spinale 
on de la motricito des regions bulbaires, avaut de laire son 
apparition dans les regions superieures du svsleme nervoux. 

M. Luys montro encore quo, si i’elemont nervoux est 
interesse, lelement vaseutaire du lissu nerveux est unssi 
Ires profondement atteint.— <1 L est ainsi qu’il fail voir qu'en 
examinant les vaisseaux, on trouve presque toujours la 
tunique externe on voic de proliferation conjondive. el que 
cello tunique externe deviimt le vrai foyer d’emission tie 
traiueos de lissu scli'nisi' 1 . ITino 1 an 1 1 h ' purl, il rnoulre ruinin' 
que ce travail si curioux, qui interesse le lissu vascu- 
laire, a line veritable influence sur it* diambtre du vais- 
seau ; ainsi, on voit sur unc plant:he presentee un certain 
nombre de capillaires dont la lumiereest iitferalemont obli- 
tdiTi.' par rhyperplasie dr 1 lissu conjoin-lif, qui, sons I appa- 
rence de fibrilles concentriqucs embuUces. forme rb-s parois 
rigides et rrndenl le conduit rlu vaisseau impermeable au 
courant sanguin. 

Sur un certain nombre tie preparations on voit encore 
I*influence que le lissu pathnlogique cxcrce sur la conti- 
nuite des vaisseaux, on ee sens qn il les dilate, qu’il les 
tirailie de nianiero a leur donner unc apparcuce fusiforme, 
6 trail g 16c, ca et la. analogue a celle tlilatalion des canali- 
cules biliaires que Ton voit si souvenl se developper dans 
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la cirrhose h^patique par le fait do la retractility nalurello 
du tissu sc lore ux do nouvelle formation. 

Cost par lo fait do ee niccauismc de rotractilito quo 1 on 
voit si si hi vent, dans 1c ccrveau do* paratytiquos dos vais- 
seaux cupillaires so presenter ii Taul nit, sous forme tantOt 
sinueuse, tail tut monili forme. 

Eiifin, d apres ee qui vient d’fili'O exposd, M. Luys fait 
re marquee combien cos donnees si precises, qui sont une 
conquete de la srienro moderne, due auv travaux do Wosl- 
pliaal. de LubimotT, d Ilayoni, etc., sont destinees ii jeter 
mi jour favorable sur les diverse* mod ililos de la paralysie 
genenile ot I'appiveiulinn dos dill'brontos formos diniques 
sous lesquellos olio pout so reveler. — Cost ainsi qu'elles 
font voir commeut lo processus morbide esl essentielle- 
ment envahisseur de sa nature; — comment il pent se 
developper, soit isoldment, soil simultankment dans ditfe- 
renls points de la trame cephalo-racbidicn no ; — comment 
los phdiioiuonos d’irrigo t inn \ u-rulaire soul mecaniquomenl 
troubles par la presence des different* reticulums sclercux 
qui constituent son essence;—comment los elements speci- 
liqucmetil artils du sysleine, b-s cellules iierveuses, peuvenl 
St re investies, Idoquees par groupes isol6s ct fttre mises 
hors do service, alors qu'un certain nomine d'entre olios 
continue!) I it fonclionnor reguliferemenl. pbeiiomene capital 
qui. par n la memo, donne la raison physiologique do ce 
fait depuis si longlemps signals par les auteurs, a savoir : 
que lc delire des paralytiques est. ties son apparition, un 
d<5lire sentant ddja la ddmeneo, puisque di-s b> debut de la 
maladie un certain nomlire d’elements actifs de la vie men- 
tale sont deja neutralises an point de vue dynamique. 

Enlin, on comjireml ainsi comment la marche envahis- 
santc du processus selerosique, poursuivant son cours, 
aniene, a la fin, 1’etoii dement progressif des 6lemenls ner- 
voux. 1'alropliie do certaines circonvolutions donl I'epais- 
sour on substance grise loinbe a 1 millimetre, aitisi que 
M. Luys en pivsente un echantillon, au lien de 2 ou it mil¬ 
limetres que cos circonvolutions presententa l'dtal normal : 
el comment enlin la demenee progressive ostle resnltal fatal 
el nbcessaire d une pareillc lesion progressive. 






OF. LtTAT ACTUEL DE LA CHIRURGIE BU CERVEAU 


D APRES LA 


PRATIQUE DES CHIRURGIENS DE PHILADELPHIE 


Congrds des medec'ms ef chirurgiem amdrieains, 

(septembre 1891) (1). ■ 


M. II. Agnew (ik* I'liiladelphie),—J’ai I intention de vous 
entretcnir du rosnllut des trepanations quo j’ai praliquees 
dans des casd'epilapsie (traumatique el jacksonienne), (Tab¬ 
oos et d'hdmorrhagic du cervcau, d‘hydrocephalic, de mi- 
croceplialic et de neoplasmes intra-craniens. 

Sur 27 malades ay ant subi la trepanation du crane pour 
epilepsia traumatique, 41 on l bien supports l’opdration, 4 
sout marts i t le snr! des 12 aulres est resLA inconnu. l)e 
ees malades. 32 out eprouve un soulagement temporaire, 
chez 9 aucune amelioration ne fut constatde. 4 out eahappe 
a 1*observation ultericure, 4 ont gueri do lour epilepsia, 4 
sont morls et chez 4 Toperalion est de data encore trop 
recente pour permettrede juger des resultats. 

I ne etude attentive de 54 malades operas nous fail eon- 
cl nre (j ue lepilepsie traumatique nest pas curable au mo van 
d une operation ehirurgicale, at qua pour un grand nombre 
de eas de eat to affection, ie traitement purement medical 
est encore celui qui convient le mieux. 

On a prtitendu qui‘ les fractures du crane avee depression 
mats sans sy nip tomes cdrdljraux n'exigeaient pas d’in tor- 
vent Lon chirurgicale. Or, a mon avis, cette doctrine doitetre 
rendue responsable des consequences funestes de bon nom- 
bre de traumatismes craniens. En effet, quelquc mini me 
que suit la depression consecutive a une fracture du crane, 
ulle suftit pour provoquer dans les nerfs de la du re-mere 
une irritation sou vent insignilianta au debut at non ressen- 
tiepav le malade, maisqui peut so propager aux meninges 


(1) Semaine medicate, ? novembre 1891 • 
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ft ensuite a Fecorco et aux ganglions du cerveau et provo- 
quiT fmalemnil tine explosion tie sympldmes cere beaux. 

Dans ces cas, mfime lorsque la lesion initialca etc eloi- 
gnee, Fhabitudc morbide persisle, euracinde qu’ello est pro- 
fondement par des annees dirritation permanente. Aussi 
aucune inspection dc la surface externe du crane ne per- 
mellra-t-elle jamais de prdvoir les consequences eioignees 
d’un iraumatisme cranien. 

L cpilepsic trammilique ne disparaitra done de la liste des 
affections chinirgieales quA parlir du jour o£i loute fracture 
du crane aver depression, mdine si la depression est legere 
et n’est pas acconipagnee tie symplmues do compression du 
cerveau, sera eonsiddrec cum me une indication de la tre¬ 
panation. 

Pour re tjui concerne Fcpilepsie jacksonienne, les fails 
sembient lemoigner aussi centre I'inlervenlion ehirurgicale. 
Cette conclusion ne decoiile pas seulement des quatorze 
observations quo j’ai rdunies, niuis aussi dece fait, quo l’ex- 
cision de la substance cerebrate laisse ndeessuimment apres 
elle tin tissu cicatriciel qui. en comprirnanl l'encepliale, pent 
exercer sur Ini une iu-tiuii des plus faehouses. I ne autre 
consideration egaleuienl de favorable a Fopdration est qaa- 
pres 1’cxcisioiL d une parlie du cerveau une autre purlie de 
cet organe pent, par Line espece de suppleance, devenir le 
point de depart des menu's phenomenes morbides. 

J'ai re uni lx casde trepanation pour abces du cerveau : 
6 sout consdcutifs it des fractures du crane, 2 a des necro¬ 
ses Syphililiques des os craniens, 1 ii un corps elranger du 
crane, t) a di>s a Hoc lions de la caisse du tvmpan et 2 a mi 
trailmatisme violent du crane sans fracture. Tons ces mala- 
des out snecombe apres une pdriode de temps dont la durde 
maxima a eld do quinze jours. Itieuque ce resultat suit tres 
ddfavorablc, il ne pent nullemcnt dire consider^ comme une 
contre-indicalion du Irdpan dans les i-as ;m I on soupqonne 
un abefcs inlra-cranien. et ce avec iFautani plus de raison 
qu'une iuort a bref delai est ici inevitable en Fabsence 
d’mlervfention chirurgicalc. 

Sur cinq casde trepanation pour hemorrhagic intra-crA- 
nienne. on a oblenu dans quatre non seulement une gudri- 
sou des suites de 1'operation, tnnis aussi le retablissement 
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do la fonclion lusec. Copondauf, dans les cas oil los symp¬ 
honies do compression du ccrvcan sont generalises et indi- 
quen t im <;panehomoiil sanguin elendu, I'operation a si peu 
do chances do succos quun chirurgioti pnidonl hesitora a 
la pratiquer et fora soil von I inieux do s'on abstonir. 

Cinq mahul.es qui m'onl etc signals comma ayant subi 
la trepanation pour hydrocephalic aigue id chroniquc out 
tous succombe. 

Jo connais cinq cas do trepanation pour cephalalgie d'o- 
rigine Lraumatiquo robollo a lout Irailoment mediramen- 
teux. Dans Ions cos cas, a [‘exception dun sen I, il n’y avail 
pas trace do fracture du crane, (dhez tous cos maladcs, sauf 
un, la gu6risori a 6te, jo crois, complMo. 

Dans la niicrocephalie, la trepanation doit, a mon avis, 
el re rojelee. Kn diet, sur six cas do co genre, quatre so 
sont (ermines par la morl ; quant aux deux aulres. je no 
possede sur lour co tuple quo des renseigneinonls vugues. Jo 
crois done qu'a l'exreplion 1 1< 1 s cas cunipliqiirs d’alhdtose, 
dans lesquols reparation pout domior nno certaino amelio- 
ration, les enfants idiots ot faibles d’ospril sont pluldt jus- 
ticiablcs d'nn enseignemenl special, tol qu’il cst pratique 
avec un grand succos a 1‘asilo tie ISicetre a Paris, quo du 


Jo no connais quo qnatre trepanations pratiques pour 
tumours du eerveau. tie nombre d’observations esl loop 
insignifiuut pour permetire do porter unjugomeiil precis. 


Je form ill orai ainsi qu'ilsuil lei c inclusions qui sem blent 
dccouler des fails quo jo viens do vous citer : 

Dans tout* 1 fracture du crane avec depression, memo lors- 
que collo-ci esl legere et n’est pas accompagnde do svmpto- 
mos cerebraux, on doit pratiquer la trepanation, aiin de pro¬ 
ve nir les consequences funesles que la Idsion pourrait ante* 
ner dans la suite ; 

Dans I'epilepsic traumatique, la trepanation no pout exer- 
cer qu'un elTet purement pallia til ; 

Dans I’epilepsie jacksonienne, la trepanation ne pout 
procurer quun soulagement teinporaire ; 

Dans les ahebs du corveau, qui abandonnes a onx-monies 
so ter min on I tous par la moot, la trepanation cst indiqmV 
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comrac ime tlernifcre rcssource et doit etre pratiqude le plus 
tot possible ; 

Dans Ies hemorrh agios traumaliques du cerveau, la tre- 
panation ost unc intervention des plus rationnelles et tout 
indiqudc ; 

Dans Ies cephalalgiesd'origine traumaliquc, la trepanation 
offre beaucoup de chances de succes ; 

Kile doit etre rejoice dans les cas de microcephalic non 
compliquee d’athetose. 

ll esl probable que lesobservations ullerieures limiteront 
de plusen[dus rindieation de la trepanation dans les tumours 
du cerveau. 


M. John Chiene (d Kdimbourgt esl tout a fait d’accord 
aver M. Agnew sur la necessity de la trepanation dans les 
fractures du crane avec.depression l4g$re, mais il esl moins 
pessimisle a 1’egard ih's resnltats de llntervention chirur- 
gicale dans I’epilcpsic traumatiquo. 

M. \V. Keek 'de Piladelphie) adopte aussi l'opinion de 
M. Agnew sur ropportunite de la trepan at ion dans loule 
fracture du crane avec depression. Dans l'epilepsie trauma- 
tique, it considere la trepanation coninu* ties utile, en ee 
sens que, pendant la suspension temporal re des acces apr&s 
l'uperation, les bromuros peuvenl it re adnunistrds avec 
beaucoup plus tie sticciss qu'auparavant. 

M. T. Bryant ['de Loud res) ne croit pas que la trepana¬ 
tion doive etre prntiquec dans bmtcs les fractures du crane, 
avec depression. On doit s’en abstenir dans Ins cas ou line 
observation mniutiouse demontre l absence do lout trouble 

p 

cerebral. 





SUB QUELQUES POUTS RILAT1FS 


A L’ETIOLOGIE ET A LA SYMPTOMATOLOUIE 

4 

DE LA NEURASTHENIB 

■ 

Par le professeur Gkasset f do Montpellier). 

(Suite) 


En terminant la derniere lecon, j'ai in si ate sur un troisiemo 
symptftine capital, les troubles dcs functions iritellectuolles, 
que je vous ai montres etre le troisiemo stigmate do la neu¬ 
rasthenic. 

Je vous disais que tout I'ensemble de eet etut psychique 
constituait la nosomanie , e’est-a-dire fa pout 1 d'etre malade. 
Les personnes qui en sont atteintes s’aualysent ellcs-memes, 
scrutent avec soin tous les syniptdnies qu’elles eprouvent et 
vunt eonsultei' tons les medeeins. Elies discutent avec eux les 
particularity de lours cas, dont elles ant ecrit et note seru- 
puleusement les moindres details. Vous pourrez nwhne porter 
le diagnostic de neurasthenie en ecoutunt un malade qui. en 
entrant dans votre cabinet, eommeneera la conservation par 
ces mots : « Doeteiir, pour abrcger noire entretien, j’ai ecrit 
ce petit memoire.... » 


IV. Asthenie digestive. —I n quatrieine signe de neuras¬ 
thenie aussi important que rasthenie psychique et tout a fait 
capital, r est rasthenie digestive, ou dyspepsia flntulunte ou 
atoniquc. Datis ee cas, la digestion se fait inal; les malades 
eprouvent une sensation de lourdeur ou do plenitude a l'es- 
tomae ; ce u’ost pas line douleur vive, mais une sorte de gon- 
flement stomacal qui oblige les malades a deboutonner lour 
pantalon ou a degrall'er lcur corset; ils out dcs bailleinents, 
des rongeurs, des bouffees de clialeur; |iuis des renvois, des 
eructations, des burborygmes et de la constipation, qui est 
une forme d atonie intent male. Tout eet ensemble de sympho¬ 
nies s’accompagne d’anorexie. 

II est important dans toute dyspepsie d’etablir une distinc¬ 
tion entre les troubles preeoces et ies troubles tardifs. 

Les troubles priicoces soiit faciles a reconnaitre ; mais les 
troubles tardifs peuvcnt n’apparaitre que quatre ou cinq lieu- 
res apres le repas. Ils sembleiit alors preceder le repas du 
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SYMPTOMATOLOGY DE LA NEURASTIIEN1E. 

snin-l iu‘oduisoiit tli.-s phenomcnos bizarros. En effet, lea raala- 
di-s out mu' impression doulnurouse availt ile se mcttrc a 
table, mais toujours le soir, jamais le matin. Bn les semtant 
mieux, on apprend qu i Is out des malaises analogues qui les 
jvveillent vers une ou deux heures du matin, avec une cer- 
taine flxile et qui sont simplement la consequence d’une 
digestion tardive comma le soir. Cc sont des fails qu’il faut 
bien comiaitre, pour no pas s’egarer sur leur cause. 


Y. As then ie gen i tale. —■ Enlinje terminerai cette etude 
symptoinatique par lusthenie gOnitale, qui vient completer la 
lisle des sym[domes curdinaux ou stigmatcs do la neuras¬ 
thenic. 

G cst surtmd ehez Tiiomme qu elle se manifesto, par une 
diminution progressive de Tuppulit sexual et do puissance 
virile, pouvant idler jusqu’a la frigidite et Timpuissance. Quel- 
quefois elle s'accumpagne de pollutions noelurnes aver irra¬ 
diation douloiireuse dans le plexus sucre. La spermatorrhea 
cst irequeute. (Vest en snmme une faiblesse irritable ; fai- 
blesse de fond et irritation de forme. 

Yoila qiu-ls smit les cinq grands symptdmos cardinaux de 
la neurasthcnie. 

Autour de ees riuq stigmatcs sc groupe un certain notnbre 
de syniplotues, meins caraeteristiqucs, mais cepeiulant as sex 
importanls pour qtjc je vous en enumere qnelques-uns. 

Bn tete, je dois placer Yinsomnie. qui joue un r61e si consi¬ 
derable, qu elle mdriterail peut-etre de figure r dans les symp¬ 
tom's cardinaux. L’insomnie , ou plutdt les troubles du som¬ 
meil.sont a la lots une cause et un etlet. tls sont la cause de hi 
lassitude an reveii, et d autre part ils sont reflet de divers 
autres elements cointne les douleurs, lsi dvspepsie et i'obses- 
sion psyebique. Mais ils sont aussi quelquefois un symptoinc 
direct. 

L’insoinnie cst raremeut absoluc. C’est plutot une insulli- 
sanee tie sommeil ou une certaine dilliculte a son developpe- 
ment, qu une privation tolalo. ilabituellement les malades 
dorment plus qu’ils nr* le eroimt, et ils n’admettent pas tou- 
jonis cc quo Beard nppelle « des oasis de repos dansle desert 
d’un long re veil •>. Mais. qu&nd le sommeil survient, il est 
trouble par des Wives, des cauchomars et de T agitation. 

Dans re me me chajiilre il faut placer faction sue le coeuret 
les vaisseaux, car les .troubles circulatoires sont frequents 
dans la neurasthenic. 
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Los maladcs pcuvent avoir tics palpitations, des crises do 
suffocation et etre quelquefois consideres comnie des eardia- 
ques, 

Les crises peuvent el re spontanees on provoquees par uno 
(■motion vivo, on um* secousse. Kn dehors de ces crises do 
palpitations, il pent exister une tacliycardie permanent! 1 , 
coramc dans la maladio do Basedow. CVst memo un syrup- 
tome qui a etc particulierement etudie dans ers dormers 
temps. Bouveret on decrit deux formes : une forme beuigne et 
one forme grave. La premiere est sans importance, niais la 
seconde pent sc terminer par la mort. 

Ce memo auteur a decrit: dans la Revue de Medecine (1880), 
une tacliycardie essenticlle paroxystique, dont ilfait une ne- 
vrose a [iart. de crois quelle a beaii'Qup de rapports aver la 
neurasthenic et aver larterio-sclerose, qui est souvent une 
cause de taehyeardie. Helene/, seulemeut quo la tachycardia 
est un des sy nipt Ames frequents de la neurasthenie. 

Certains auteurs out aussi decrit une angine de poitrine 
neurasthenique, 

de n insisle pas sur les caracleres ties variables du pouls 
et sur les troubles vaso-moteurs. II v aurait la tout un cha- 

l/ 

pitre de symptomatology dont je m* puis vous doiinerSoi uno 
analyse complete et pour lequelje vous renvoie aux auteurs 
que je vous ai cites. 

La question du diagnostic est boaucoup plus importante au 
point de vue clinique, et je voudrais lnaintcnant, pour bien 
elablir dans votre esprit {’existence de la neurasthenie et la 
place qu elle doit occuper dans la nosologic generalo, la com¬ 
parer a quelquesautres maladies, de description reccnte, avec 
lesqueiles on la confnnd souvent: la dilatation de l'cstoniac, 
l enteroptose et rarterio-scierose. 

A premiere vue, la difference pa rail grande, et cependaut 
il existe des analogies telles que le meine malade est souvent 
classe dans vine espece differ ente de re groupe morbide, sui- 
vant l'observatcur qui l'a soigne. J’aivu diagnosthpier, ehez 
le meme sujet, une neurasthenie par I nn, une dyspepsie par 
un autre et une arterio-sclerose par 1111 troisieme, et cela par 
des observateurs eonsciencioux. 11 y a done interet a exa* 
miner cette question depres. 

D’abord la dilatation de I'estomac : vous eonnaissez la eam- 
pagne importante et tres interessante que Ilouchard a outre- 
prise pour en demontrer l'existence. 

D'apres eel eminent clinicicn, la dilatation n’est pas unti 
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euriosite anatumique, tii imc rarete pathologique, c’est au 
coulraire urn 1 maladie frequeute, settlement il fan I la cher- 
cher et savnir la recomiaitre. On no pent pas si; tier a la per- 
cussii mi sail Ip, puree quVUe esl difficile <‘t insuffisuntc. IL n’t-n 
esl pas da mania du bruit ila elnpotnge (pie lVm produit dans 
un estomuc vide apr«'*s l'ingestion d im pea d'aau. C’est un 
signe qui a une grande valour, car d’apres Bouchard, quaml 
on le eonstate, c ost una preuve qu’il v a dilatation. 

Los consequences da ratio dilatation son! multiples. En 
premiere ligue vionnant les accidents directs du cote du tube 
digestif. Lo dilate dig-era mal, en raison dune dyspepsia gas- 
tro-inteslinale. Puis survient une congestion hepatique. 

■ 

Alors la fme augmente de volume at almssa le rein droit de 
sa logo : voila comment so produit qiiclqucfois le rein mo¬ 
bile, la rein luxe. Cat accident se produirait surtout chez las 
femmes, qua nd le corset 1 -cfoiile le loie hypertrophic en a mere 
<-t le fait pressor sur le rain, en IVmpechaht de passer devant 
lui. 

Ensuitc vionnant les accidents plus loiutains, las accidents 
nervaux. Le dilate eprouve de 1'acaabloincnt au re veil, das 
palpitations, un cerclo douloureux autour de la tote, do l'in- 
somnie, des vertiges, voire memo des hallucinatioao-^t de 
l'aphasie transitnirc. Vous voyez qu il n'y a pas si loin entra 
la dilate de l’estomac et la ni*urastlieniqno, puisque nous ve¬ 
nous de rctrouver chez lui les mamas symptbracs. 

Enfin il y aaussi des accidents du cote de la nutrition gene- 
rale at des troubles des emonctoircs, tels quo : eczema, pity¬ 
riasis. urtiaaira, acne ; broach it es frequentos, eoryza reeidi- 
vant, albuminuria ; amaigrissement <>11 bian obesite llasqim, 
phlelutas. purpura at snuvent, surtout chez les femmes, nodu- 
sites des articulations plialango-phalanginiennes des doigts, 
quo Bouchard considare comma unc consequence directe de la 
dilatation do l’estomac ; quelquofois rachitisine et osteomala¬ 
cic, et enlin les maladies de deehaattce : la chlornso et la 
phtisie pulmonaire. 

C-enx d’entre vous qui 11 ‘ont pas 1 u ees descriptions de Bou¬ 
chard doivent les lire, paraa quVllos sent derites avec un re- 
ma equable talent. E 11 b-s lisant vous serez frappes de I’impor- 
tanee, do r$tcndue et de la raalita clinique du tableau dont je 
viens de vous donner une esquisse. 

^association symptomatique qua Bouchard a constatee ost 
parfaitcnient exaete. 1,'mite la question est dans l’ordre hierar- 
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chique adopte. Pour lui, tout derive do la dilatation gastrique, 
consideree comme maladie locale initiate. 

Vous voyez lc rapport qui existo outre ertte a 11'' ■ <-i i> n i of. la 
neurasthenic dans laquelle nous avons decrit a peu pres tons 
les m&mes sympt miles, seulcment dans un ordro hicrurchique 
different. 

Ainsi, par example, si nous ravenous uu mulade quo limw 
venons d’etudier, Charcot on aurait fait un iirurusthenique et 
Bouchard un dilate. 

On eoasoit tree bien que les deux questions puissant ctre 
confondues, pnisqu'nu Ironvu les monies symptdmes. Nousdis- 
cutorons rein tout a Iheure. 


Vovons maintenant I'enteropfose de Glenard. Son tableau 
syinptniuatique est tres analogue an precedent. Le point de 
depart est encore une maladie locale, mais tout k fait dilTe- 
rente. Pour Glenard, la cause premiere, e’est le rein mobile, 
c’ost la ptosc des viscercs abdominaux, cest-a-dire le depla¬ 
cement des organes abdominaux, que Bouchard consider© mi 
contrairc comme consecutif. 

3 y a la une etude Ires interussante que jc no puis que vous 
resumer >1). 

Glenard a d abord attire l’attention sur la maniere d’exa- 
miner les malades. II est do Ionic nceossite que le patient suit 
allonge, lesjambes etenduos, et eonipleteincnt nu. On cons¬ 
tate alors : 

1° Une deformation de rabdomen: le ventre a une forme 
speciale, il est ctraugld ala ceinture, boinbe au-dessous, etale 
a la region hypogastrique : 

2" Une flaceidite du ventre: le ventre est mou, il ballottc et 
presente une succussion bilaterale. 

A pres cette palpation generalc, d'ensemhle, ilfaut prutiquer 
une palpation speciale de la paroi anterieure, deslombes el 

es. 

4 

A. Par la palpation de la region anterieure, on constate une 
serie de signes ; 

3° Le battement epigastrique. La paroi ahilominale etant 
flasque et le edlon abaisse, il suflit d’appuyer un peu la main 
mi protbudeur sur relic region, ji-» ui* arriver sur 1'aorle abdo- 
minale dont on per^oit. les battements ; 

[1) Soc. nu!d. des h6p ■ de Paris, 15 inai 1886. — Scmaine m4dieale , 19 
mai 1886. ■— Confer, eliu, & I’Hdtel-Dieu cle Lyon, 188A 
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4° Corde cotique : si alors on presse avec 1'indcx le long de 
la faeo anlerieure da la colonno vortebralc, o2centiiii.au- 
dessous dr lmidniic, on trouve In sensation dun cordon 
plain, t ransversal roulant sous le doigt: e’est le colon trans¬ 
verse, diminue de volume et abaisse ; 

r>° En d«“plaraiii la main sur la droit e, on constate lc houdin 
cm cal jen arricre d«* l’uterus cite?, la femme) ; 

6° Vers la gauche an contra ire. on rencontre le cordon sig¬ 
moidal S iliaque); 

7 n Enfin on percoit encore le olapotage et le gargouillement 
gastriqne a l'epigastre. 

Voila quels soot les signes qucla palpation anterieure vous 
revilcra. 


A. Palpation later ale. La palpation du flane droit est assez 
delicate a cause des rapports du foie etdu rein droit. Eile doit 
otrr pratiquer aver les deux mains. On fait passer les qnatre 
doigts de la main gauche sous les reins, en iaisaut arriver le 
pouce sur 1'liypocondrc droit, et, avec Paul re main, mi pres.se 
sur h* cdte oppose : e’est par consequent le pouce qui cst le 
veritable doigt explorateur; 

On constate alors ime dypressibilitu anormale de l liypo¬ 
condre ; 

11 restc enfin la palpation nephroleptique, pour depister la 
mobility du rein, « vraie cvnegetique du rein mobile ». 

Elleexige trois temps: l'affut, In capture, lY-chappeinent. 

Premier temps : A li nt : Cost la posit ion que j’indiquais tout 

a riteiin 4 , seuleinent on serre aidant que possible, . . . fa ire 

nne visciToptose forcee ; s’ily auneptosevraie,on sent descen¬ 
ds: ■ quclque chose dans relic aorte.depince quo forme la main 
gauche, an moment des fortes inspirations ; 

Deuxieme temps : Caplurc : On profite de l’une de ces inspi¬ 
rations pour saisir l'objct entre les doigts, et on I'analysc j 

* 

Troisieme temps : Ecluippcment: Enfin vous laissez remontcr 
lcntemcnt 1‘orgaru) saisi, et r’est par cdte etude approfondJe 
que vous determinez cet organa et que vous reconnaisscz quo 
vous a vex affaire a : 

0° Un rein mobile. 

A'ous trmiverezde cette faeon quatre deg res de nephroptose ! 

a) Premier dogrr : la pointc de rein. An moment de l'affut, 
vous sentez lc rein qui descend, mais vous tie pouvez pas le 
saisir j 









ANN ALES r>E 1'SYCIIIATRIE EX Il'llYPNOLOGIE 


* t"u- 

■ i- 


Hi 


b Second degre : Vous pouvez lo suisir cntre les doigts ; 

. c) TroisiAmc degre: t' est qnnnd le rein descend asses pour 
quo, quoad vous seirez le doigt an moment d ime forte inspi¬ 
ration, le rein puisse passer au-dessous du doigt ; 

d) Quatrieme degre : Le rein flotte eompletemcnt dans le 
ventre ; 

■ 

Vous voyez combien le rule du ponce gauche est important 
dans celte operation. 

La nephroptose ainsi rcclicrchee est un signe ext remement 
frequent. 

10° Enlin vous pourrez constater aussi une enteroptose : 
C’est labaissement de la corde colique. 

Tels sont les prineipaux symptdmes de la maladic quo nous 
etudions. 
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DE LA PARALYS1E GENERALE 

Par Bonville Bradley Fox. 

{Communication ti f Association medico-psychologiqtic, 

F r mai 1801.1 


B r cas. — B., marie. :r> nns, entre le 20 docembre, malade 
depute environ quinze join s. 

Histoire de la mahi die. — Entre a l'armee il v a 13 a ns (dans 
mi regiment do Unde . Auparavant syphilis ; traiteinont, ct 
gucrison supposeo. Dans 1‘Inde, plusieurs uttaqucs dr flevrc, 
qui 1 r forceut an bout do quatre anneos a rentrer on Angle- 
terre. 

Pendant la traverser do ivloiir, sympldmes evidents do 
syphilis secmidairo : les accidents disparus, lie malade si* 
marie. 11 abandonne 1’armoe et outre dans les alTuiros comma 
comptable et caissier ; insul'lisnmmrnt prepare a cette taebo, 
il se plaint de sensations p&nibles d' effort intellectuel ; ses 
chillVes sent trouves dans le plus grand desordre. 

A l entive, etat maniaque, impulsif et violent. Loquacity, 
incoherence, exaltation : s'iuiagine etre le second fils do Dieu, 
otposseder le mondo uvec des richesses incaloulablos ; bien- 
veillance extreme. oiViv liberalomeut do 10a 20.000 livres ster¬ 
ling, Insomnie prononree. Pas do signes physiques do la para- 
lysie generate. Pupiilos normales. Pas do troniblement de la 
langue mi des muscles de la fare. Pas d elovation do tempe¬ 
rature. Bonne saute generate. 

Pendant los trois premieres semaines, pen de changement, 
si ce n’est qu’au bout d'cnviron quinze jours il oommoncea 
uriuer an lit. I)o I'uibles doses do brnmuro seinblent suspcn- 
dro moineniMiiemeat l etat maniaque; mais par instants pous- 
sei-s subites ; attaques violontos ot non provoq ados, jotte des 
eouteaux sur ceux qui l’entourent, et frappe violommont les 
gardiens. Reconnaltet deplore l’aflaiblissement de la mdinoire. 
I n mo is environ apros [Admission, on ossaio le traitement 
par I iodiire do potassium a laiblos doses, ot le citrate do for 
ammonia cal : grande amelioration. Le traitement est oonti- 
nue dix sotnaincs, jnsqium 1 f avril. Lc malade roooit l'auto- 
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rination de sc rendre chez ties amis, evideimuent d une fueon 
premuturue ; car il rentreau bout de huit jours, so plaignant 
do maux de tote ct d’insomnie. Prompt soulagement, ct sejour 
do six surnames dans un etablissement an bord do la mer. 
Soluble aloes absohiment retahli «*t ost mis on liberte envi¬ 
ron six mois apres le debut de lamaladie. 

Au bout de deux mois ses lettres no presentent aucun des 
caracteres de Ibcriturc etdu style des paralytiqucsgeneraux ; 
mais il so plaint do sos jumbos qui chuneellent ot anxqiielles 
il no pent seller; ses lacultesintelleetuclles paruissent intactes, 
mais il garde le repos lo plus absolu. Bientbt la maladie 
repara it et la moot servient aver les symptAmcs francs de la 
paralysie generate confirmee. 

11" Cas. — K., 49 mis, outre le 12 janvier, marie dcpuis 
18 ans 1/2 ; 11 enfants ; on octobrc sa femme lit unc fausse 
couche (2 jumeaux). Pas d'anteoedonts morbides hereditaires 
ou personnels. Jusqu’a res dernicrs temps, hoinine sobre ot 
range ; a toujours joui d une excellente sante. 

Lo 27 deccmbre chute sur la bite. Le londemain so plaint 
de eepltalalgie, et do pcsauteui’ lorsqu'il vient a so baisser. 
Pas d’autres plain tea ; dit ne s'dtre jamais mieux portc. Irri- 
talulite croissante : devient qucrelleur, brutal ot malpropro. 
Appot.it caprioioux : parfois gloutonnerie. Devoloppement do 
l exaltation mum ou deux jours; croit etre devouii riche et 
avoir achcto une maison, Sommeil rare ou trouble. 

Au moment do Tentreo, 10 jours aprcs l'accident, prosentc 
nottement les sympti'unos physiques et mentnux do la para¬ 
lysie gonbra 1c. Le redoxo putellnire ost exagbrb. Sur le cuir 
chovelu, plaie a peine cioalrisee, s bteudant d’un point situe 
legerement on arriero ot a gauche du centre de la suture 
sagittate jiisqu’a la region tempornlo, Le mois suivant, trans- 
fere dans un autre asilr, ou il esl reste environ deux ans ; il 
seinblo alors suflisamment rbtaldi pour ret-ourner chez lui : 
rechute et moot. 


HI" Cas. C., 37 ans, marie dcpuis G ans, un enfant ue u 
ans. Heredite phlisiqiie dans les branches paternclle et mu- 
ternolle : pere moot diabelique. Syphilis probable, malgre ses 
delegations. Il y a six ans, coup violent sur la tele et la uu- 
qne : depute oette bpoque ohangemont de earaetere, et dimi- 
iiutInn du pouvoir sexuel.Douleurs fulgurnntes dans les mem- 
bros. Six a liuit seinaiiios avant radmissioii,sorisutionsangois- 
santes dans la region lombaire, qui dispuraissent a la suite 
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de (notions a l'opium et a la belladonc. Huit jours plus tard, 
iinuvrUe ri'ist* portant cette fois stir la tote. Irritubilite, vio¬ 
lences oceasionnelles. 

Le huit juin, jour de i'entrer, aspect anemique et eachecti- 
que, pupilles contractdes et iRegales. 

Dispuritioii du rullexe rotulieu. Les talons joints, et les 
yeux femes, disposition a chanceler : se plaint de douleurs 
fulgurantes et en ceinUire. 

Pas de tremblemcnt musculaire. Pas de troubles de la pa¬ 
role. 

Au point de vuc mental, exaltation et gaite. So plaint d’etre 
Bequest re, rnais en est beureux pour ies malades qu it ame- 
liorera rapidement gract' a son pouvoir magnetique. Sa for¬ 
tune s'est faiie eu nne joiinu e, il doit entrer au Parlement, et 
enrichir tout le nnmde. Perto de la memoire, Une plume llxee 
a un chapeau, il fait sa soeiete des dements. 

Traitemcnt parl arsenie et le for. Pen do symptdmes tabe- 
tiquos, pas de douleurs enracteristiques. Amelioration do la 
saute generate, mais diminution de la viguour physique. Con¬ 
firmation des troubles mrntaux de la paralysic generale. 

tJnan apres l’admission,deux ldgeres nttaques convulsives, 
affectant principalement le cote droit, puis excitation violente 
ndeessitant la reclusion dans une chambrecapitonnue. Cathe- 
tei'isme m'-cessaire ; urine albumineusc, Enflure des pieds. 
Bpuisement. Retire par sa faiuille le lit juillet. — Ameliora¬ 
tion do retat physique. 

IV' Cas. — \Y., 50 ans. Pas d'lmtecedents niorbides, suit 
hrreditaires, suit personnels. 11 y a quulqucs mois, deux lege- 
rcs attaques, prises par son medeein pour lepilepsie. Dejmis 
trois inois, truubles meutnux. Croit a I’elfet du mauvais ceil. 

Le 10 deccmbre, jour de I entree, aspect emacie, souffle 
dans les vaisseaux dueou ; pas dilutees symp tomes aniimi- 
ques. Pupilles normales. Pas de tremblemeut musculaire. Pas 
de trouble de la parole. Pusde cachcxie. 

Ideas inelaneoliqiirSjmouveinent perpetual: circulea travers 
les pieces ('ii soupiraut: « Oh man Dieu, moil Dieu ! >> do plus 
cn plus fort jusqu’au point de crier, Parfois, refus de nourri- 
ture, Est persuade avoir stibi rinflueiicc du mauvais ceil ct 
6tre cnsorccle ; sos parents, bien quo lour habitation soit sU 
tinea une grande distance, ont subi la me me attcinte. Affirme 
que la castration le guerirait. Retient son urine. Insomnia. 

Memo etui pendant un mois.Commence a uriner au lit. Le 3 
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mars, ala promenade, sursaut subit, et course rapide ; on ne 
parvient a barretcr qu'aubout do deux milles ■ it ne pent don- 
ner aucune raison de son action. 

Entre 1 et 7 heuresdo 1'apres-muH, 15 attaques epiloptotdes, 
la plupari legeres, ct so reduisant a dr simples tressaillc- 
ments musculaires, niais les dcrnieres accompagnecs de con¬ 
vulsions typiques. Chloral, broinure et beliadonc. Pas de 
nouvellcs attaques, niais diarrhee, avec evacuations involon- 
taires. Catheterisme neecssaire. Fouls 108 ; intcrmittcncc 
tmites les 20 pulsations ; elevation de la temperature. Ne peut 
mi'me s’asscoir sur son lit : considere comrac perdu. Mais le 
mars, en elat <b* se lever ; calmo ; proud eopiousement de 
la nourriture. Lc pools et la temperature sont redovenus nor- 
maux. Parle rarcment, et n’expose pas son dclirc ; aspect 
melancoliquc. Formation d une escarre au sacrum, de la lar- 
geur de la main ; une seconde, moins profonde, en arriere du 
trochanter du c6te droit. A la tin du mois, on ne peut plus 
mettro en doute la paralysie gdm’-rale. Abattu, souille son lit. 
haisse rapidement inalgrd la nourriture, les stimulants ct les 
toniques, tremblement de la langue; inegalite pupillaire. 

Le r» avril, pres dc t mois a pres 1’entree, ct environ sept 
mois a pres le debut de la maladie, violeutos attaques rpilep- 
tiformes. Mort dans le ml lapsus* deux heures apres la dor- 
mere attaque. Opposition a 1’autopsie. 

Nr pouvant resumcrtout le travail du I) r Bonville Bradley 
Fox, nous nousbornons a en reproduire les conclusions : 

On ne doit pas desespcrer de guerir la paralysie generate 
prise au debut. Dos cas de longue remission, et la prolonga¬ 
tion de la maladie de 20 a 30 ans (bicn qu'exceptionncllc) sont 
un encouragement. 

Les symptOmes dc la paralysie generate peuvcnt eclater 
immediatement a la suite d’un traumatisme. 

Let id physique le plus desospere n’eiitraine pas uucossai ce¬ 
ment un denouement fatal. 

Le tabes dorsal predispose a la paralysie! generale. 

Certains cas dc paralysie generale, avec melaueolic, sont 
impossibles a diaguostiquer au debut. Ils olTrcut une ten¬ 
dance aux gangrenes, et la marcltc est plus rapide. 

Pour lc type melanoolique les causes predisposantes ou 
deter minantes sont in counties. 

Le meilleur traitement est encore a trouver. 

D r Bene Semelaigne. 


















VARIETES 


La Sl>i2it>mO REUNION* AXMJEI.I-E l>E$ NEUROl.OOlSTES et uf.s miIdkcins 
AMEN 1STJ3S DU SUD-OUEST DK L'ALI.EUAGNE S>Sl tenUC ICS 6 Pi 7 COU- 

rant : les congressisles elaient un pen moins nombreux qua U*s 
ann6es pr^ctidehtes et on remarquait labsenee de certains proles, 
sours, cub e uutres do MM. Ki ll de Ilcihlelhergi, cl Kmminghaus 
(de Fribourg-en-Brisgau), qui out I'habitude d'assisler aux reu¬ 
nions nimuelles. Jo no puls dormer id lo emnpte ivmlii eomplet 
de la pivsentu session, mate j$ vais signaler les communications 
qui me paraisseiil devoir presenter un interet general. 


Affections nerveuses consecutives il] au traumatisme. 

M. Snhulizc. prolessenr de diniipio inlerne a la Faculld de 
medoeine de Bonn, a parle das resullal s de ses nouvolles obser¬ 
vations sin- les affections nerveuses consecutives au traumatismc. 
Depute to Congros international do mededne do Beilin, i! a on 
1 oeeasion d observer douze nouveaux cas de ce genre. Sur ees 
douze malades, onzo prescnlaient un oliarnp visual absolitmeril 
normal. Ce fait m outre rail quo lo retire issemeni dti champ visuel 
ii a pas de valour en laid quo signe do 1‘exislenoe d une « nevrose 
traumatique ». Pour ce qui concerne l’anesthesie, elle n’a etc eons* 
tatoe quo eliez un seul des malades. M. Kcimltze eroit que l eva- 
men de la sensibility eutanee a uni 1 eertaine influence sur la pro - 
duet ion de cos anesthesias ; que. en d’autres mots, eelles-ei pen- 
vent smiventetre suggerees aux malades, et quo, tout en plant 
ainsi d origine psyehitjue, s ilos peuvout existor en 1‘absenee de 
psychuse pniprement ilite. La frequence ties hemkmestliesies 
s oxpliqiiri ait aussi par ce fail quo les malades s'atteiidout, en 
general, a voir apparaitre des troubles predscmonl du edte stir 
lequel a porte le traumatisme. 

En etudianl les reflexes rnluliens, M. Seliultze a troiive que lour 
inlensite varie selon que les malades soul examines a la elinique 
ou a domicile, L'approhension el laerainte eprmivees par les mala¬ 
des amenent soiivenl vine augmentation considerable de ees 
reilexes et provoqm-nt meme nil clonus temporal re da genonetdu 
pied. Certains sujels affaiblis, tels que les convalescents de pneu¬ 
monic, les phtisupies, etc., present out souvent. meme en 1'abseiiee 
de tout traumatisme, mu* augmenlalion manifeste des reflexes 
rotiilions qui n est pas due, sans doute, a une aflVelion vies fais- 
ceaux pyramidaux. Chez les sujets simplement craintifs les reflexes 
rotuliens peuvent aussi presenter par moments une intonsite 
excessive. 

Uiezquatre malades les iron Ides nerveux predominant s avaienl. 

(1) Scmaine medicate, juillet 1891. 
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rovf'tu la fornio du vrrlige do Monibre. Dans mi do n s oas il v 

V 

avail iino fracture de la Imsedu crfkne ; dans mi autre il exlstait 
depuis longtemps mi riUroeissemont nasal considerable el le pre¬ 
mier acces de vertige avait p reo, . h '■ le traumatisme : dans un trot* 
sioiuo. mi nmslalait, en outre du syndrnmo do Meniere. une 
parosse do la r^aclion de la pupille a la lumiore, phenomena 
<[u’il serait difficile d’envisager comme un trouble purement fonc- 
tionneb 

T'n malado qui avail subi uno mulilalinn dela main fut pris de 
chorde dans le membra lest 1 . 

Da si mu lat ion ne fut eonstateo quo dans un soul oas et uno 
ajj’iiTa va I ii m foinlo do- sy uiphuiios dans I mis oas. Sou von I il a ete 
impossible do determiner si tel on tel autre trouble avait preexists 
an traumatisme «m s'il etait apparu a la suite el a cause du 
trauma, 

En general, |es observations de M. Scliullze ltti out montro que 
Ies troubles nerveux consecutifs au Iraumatisme peuveul olre 
extrememenl varies et qu'on a tort de vouloir eonsidercr la 

iiom'uso [ r.iinii,i] iquo. CHiniiiie uno I'lililo nmrlddo a soinoinhigie 

bien delerminee el homog^ne. 

Contribution a I’etude des consequences de la commotion 

cerebrale. 

M, Friedmann (de Mannheim} a communique deux observations 
intdressantes, dans tesquelles, a la suite d’mie oniiiinnlion oore- 
brulc produite par tin traumatisme erAnion d'inlensilo modbree. 
sont apparus des troubles c^rbbraux graves tenant le milieuenli o 
les sym plumes encdphaliques on meningiliques el le syndrome 
de Meniere tel que M. Kcliiiltze l'a observe dans 1. s nevrosos trau- 
matiques. Ces deux malades out succombd ii un acces eomalcux. 
pun au bout d im an, l'autre an cours de la troisieme anode de 
F affection ; ils n’ont. pas presente de troubles de la sensibility 
cutanee. 

L'autopsie montra dans les deux oas l absence mmplefo de 
lesions crAniennes et cerebrates ; mais I’examen miernsropique 
pratique ehez Pun de oes malades permit de constater une affec¬ 
tion dtendue des petitsvaisseaux edrebraux ; oes vaisseaux olaient 
dilates ; lours pnrois. infill roes de cellules embryonnaires, de pig¬ 
ment sanguin, etaient atteintes de degeiiereseence liyaline. 

La commotion edrobralo a done produit dans ce cas une pura- 
lysie des con I res vasn-moletirs avec hyporemie du cervcau el 
lesions eunseentives des vaisseaux oerebruiix. 

Comme on le voit, le diagnostic differential des cas do ce genre 
d’avec les encepballtes et les meningites, d'une parb et l'hysterie 
ou la neurasthCnJe traumatiques, d’autre part, esi ires important 
et en mb me temps ires difficile. 

Des troubles do La sensibilite, si frequents dans l'hysterie trau- 
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VARIETES. 

matique, doivent dre finishlures corame un element important 
de diagnostic different id. Comma its faisaient defaut chez les 
deux malades de M. Friedmann, on pent en conclure qu'ils ne 
soul pas d’origine vaso-molrice, mais proviennent d une autre 
cause encore inconnue. ' 

Production ortificietie de foyers d’inflammation dans le 

cerveau des chiens et des pigeons. 

M. Schrader, assistant a la cliniipie medicate de in I’aculle de 
medi“riin‘ de Strasbourg, a presente des pieces anatomiques pro- 
venant d un eliien qui n avail olTerl aueune trace dlidiniplrgioapres 
J’exlirpalion H im hemisphere dit cerveau, el ce, mulgre line dege¬ 
neration complete des laiseeanx pyramiding, Ge fait, nimpart* a 
ce que l’observation elinique nous enseigne chez I’hommc, parait 
Gtre un veritable paradoxe. 

D'autres experiences que M. Sclirader a cut reprises stir les ani- 
maux et qui enusisteiil dans la produetinn artilicielle, an moyeii 
de rinoeulalion de microbes pathog6n.es, d’abc^s et de foyers in- 
llanuimloires dims le cerveau, out don tie des resultals beaueoiip 
plus nmformes a l oliservalum eUuique chez rhonime, C'est ainsi 
qu un eliien porleurd’mi foyer inurbide dans la zone molriee du 
cerveau. a pr£sent6 one paralyse 1 alterne avec liemiatiopsie, ainsi 
que le syndrome bien caracleristique de lepilepsic jacksonienne. 

Contribution a I'etude des origines de la douleur. 

M. Edinger de Frnnefort-sur-le-Meiu) a eu I'oecasion d'obser- 
ver un cas qui vient a l'appui de lYxisleiiee encore eonteslee de 
douleurs d'origine purement cent rale. 

I) s’agissait dans eette observation d un malade. atteiut d'endo- 
cardite, diez lequi'l survinretil des symptdmos d’embolie eerebrulc 
avec lieiiiijiaresie droite, puis des douleurs dans les meinbres 
paralyses, douleurs si iutenses que le malade devinl morpliimi- 
inane. bans la suite appurut une hyperesthesia de la moitie droite 
du eorps avee alliclose du membre superieur droit, ainsi qu’un 
relrecissemenl du <-lmil)[> vistiel. Le malade sesuieida. A l uulop- 
sie, on conslata cliez lui, dans le cerveau, un petit foyer aneieri de 
raniollisseiuerU embolique, occupant I’extremile externe de la 
fondle oplique gauche el se t movant en contact soulement avee 
la capsule interne, reside ahsolumeiit indemne. 

Ainsi done, ce foyer morbide, par son contact avec la capsule 
interne reside indemne mais qu il irritait, avail prnduil non pus 
1'hemianesthesia consecutive avec lesions destructives de la cap¬ 
sule interne, mais une hyperesthesia avec douleurs exeenlriques. 
Le fail, qui demon Ire lVxisteuee d'uno douleur d'origine puroment 
centrate, pent aussi servir pour 1 inlerprelalion do oortaiuesdou¬ 
leurs donl souflxeid les hvsleriques, les epileptiques et les hypo* 
chondriaques. D r AV. I 1 . 
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Guerison d’un cas gr^ve d’hysterda par Ja suggestion a I'etat 

de veille (1). 

Los guerisons de cas graves d 'hysteric par la suggestion nesont 
pas rares. Cependunl. mi certain degre de scepticisme persists 
clioz mi grand nombre de medecins, surtout lorsqu'il s’agil do 
suggestion it I'etat de veitle. (Test on nous plaraiit are point do vuo 
qu il nous a paru inleressanl do rapportcr brievoment ! observa¬ 
tion suivaido du dortour Ikdliorii. 

11 s'agit d'une jeime lido do dix-sept tins, a (Too tec dune dcs 
formes les plus graves de grande hyslerie, 

En 1887. a la suite d'un Lain, la menstruation s’esl arrelec, 
Depuis ee temps,les menstruations,quoique reguli&res, soul abon- 
dantes et tr6s douloureuses. 

Ovaralgie intense, inappoleneo, vomissenienls, hemoplysics. I.a 
malado. a ses epoques, osl obligee de rosier mini'ririle. an lit. pen¬ 
dant quatre a cinq jours. 

Kn (880. ii la suite d'une eonfrariete, apparait la premiere con¬ 
vulsion qui dure I mis hom es, Qudqnos jours apres surviennent 
les regies qui sont doulourensos el s'aoeompagnent do gastralgie 
intense, anorexic complete, rephalee, boule hysloriquo, insoumio; 
et. ce qui est plus important, de paralysie des utembres itiierimivs 
of doseordes vooatos, avoc upborne el spasm 's dog muscles de la 
jtmo droite. i.a malade. par suilodc la pliotopliolde el do la grande 
hyperesthesia generate, osl obligee do rosier an lil dans lino 
diambre liormetiquemoiit dose, el loin dn bruit, [.a menstruation 
snivanlo s'aecompngne d'un liotpo i qui osl liindemeilt suivi d une 
attaque convulsive. I l lus lard so produisout dos acres do som- 
nambulismc. etc., impossibilite de la miction d do la defoealion. 
A la suite do lediec de loules sortes de traileiuenls, on lento 
riiypnolisnie. Mats retail dilTicile, puisqueilo no pnuvait (uivrir 
los yeux a la lumiero. On lui approdia ulors dos yeux un priil 
aintanl en lui sagger an I (pie la photopbobie avail disparu, et aus- 
silbt olio ouvrit les yeux et regards la lumiere du soled sans 
aucunc diflieulld. dependant, il tut impossible do riiypnoliser. 

It ne restait done plus qu'a toutor la suggestion i lelat de veitle et 
Vapplication de Vaimant. Le iluide mugnolique applique sur la 
face lil imimubaloniou I dispa rail ro lo spasme. Sou eontael avor 
I’estomae, les ovaires, le pubis, lit cesser los dnnhurs, En uremii- 
pugnatd son application d un loger massage sur los jumbos, on 
fit dispurailre la paralysie, au print quo la malado reimiail los 
jambes et les soulcvait du lit. I/appetit rovint et la malade put 
prendre du lait ot dos potits inorcoaux do viamle apres doux ans 
d’abstinouoe. La paralvsio de la vessie disparul par la simple sug- 
n?slinn, et la malade, ail boulde quebpios jours, pat quiilor le lil. 
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(I )Monitcur de ( hygienepubUque, novemlnv 18 M, 
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CLINIQUE HYPNOTHERAPIGUE DE LA CHARITE 

Octobre 1801. 



Sat.i.e Andral (femmes). 


(Maladies anciemies). 


N° 24. Judith B.. 21 ans. Hystdrie, nevropathie, paratysia des 
ext remites infer i eu res. 

LY-tat de eel to malado continue toujours a s'ameliorer. Les 
forces des extremites infericures reviennent peu a pen. Elle est 
moins nerveuse. Elle continue toujours soil traitement, 

N a 20. Leonie de B., HemipUgie gauche, strabisme ceil gauche. 

Cette malade continue a s uuieliorer lentement. son olal reste 
staliumiaire, elle so Irouve soulap 1 par le Iraitemcnt. 

N° 9. Marie, 19 ans. Attjques d'hysteric. 

Cette malado a eu quelques altaqu.es dans le eournnt de ec mois, 
inais moins nombreuses of moins fortes que le mois precedent. 
Elle suit le trailement par transfer! <]ui lui fait le plus jfrand bien. 
et qui sou vent a arrete 1 invasion dune attaque. 


Maiades nouvelles. 


N° 4. Madeleine P.. 23 ans. Attaquet d'hysteric. 

Antecedents horoditaires inconnus,revenue dans le service. 

Elle a eto reglee a 18 ans, toujours reguliorement. Depuis 0 mois 
elle a une suppression. A l’epoque ou elle a eto reglee, elle a eu sa 
premiere attaque d'hysterie. Elle etait en train de travailler, lors- 
qu'elle tut prise tout a coup dun tremblemont et tomba sans eon- 
naissance. Danscetle premiere crise, olio ne s'etait pas debattue, 
ltien navait pu faire prevoir celte attaque. 

La 2*crise vint le mois suivant aumoment de ia menstruation, 
elle se debattitet la crise dura 1 heure. Pendant 5 ou 6 mois les 
crises rev in rent tous les mois. Puis tous les S jours et enfin tons 
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leg 2 jours, Elle jirii un pen do bromnre et lit de l'hydrotlierapio 
pendant quelque temps. Les attaques sc calmferent un pen, puis 
revinrent plus fortes. L’annee derni&re elle entra dans le service 
oil elle rcsta 4 mois. Elle fut traitee par le sommeil liypuotique of 
sot vil de sujet transfer!. Quand die quitta le service elle eta.it tres 
notableraent amelioree. Elle avail etc fi mois sans avoir d'attaques 
a pres sa sortie du service. 

Acluellement elle esl dans un rial de lorpeur, elle a de frequ eli¬ 
tes absences de mdmoire et les attaques sont revenues. Elle en a 
tons les 8 jours. Pas de plaques anesthcsiques.pas de trouble dans 
la vue. Elle a de iappetil et dortbien. Elle donne au dynamom6tre 
28 k. de pression adrolte et a gauche. 

Depuis qu’eile est dans le service, on a recommence le traile¬ 
nient par le sommeil hypnotique et les crises ont deja diminue 
en nombre et en forme. On va continuer. 

N° 10. B., Justine, 31 ans. Mouvement chorei/orme de la tele et du 
trouc, etat nevropathique tres intense. 

Mere mortc tuberculease. 

Fere inorl accidenlellement. 

Elle est marine depuls 7 ans, et a un gar^on de 7 ans qui est 
bienportant. Elle a eudes couches tres faciles, 

Quelque temps availt l epoque ou elle a etc region pour la pre¬ 
miere fois — a 13 ans — elle eprouva des violentes douleurs de 
tete, avec pertede connaissance. Elle a toujours etc reglee regu* 
liOrement. Depuis 1’age de 8 ans elle etail prise de mouvements 
nerveux de la lOte principalement et le cote gauche. 

Le mal s’accentua depuis ses couches. 

MalgrO des mouvements nerveux des bras, elle a toujours pu 
travailier de son metier de hijoutiere, Elle est souvent prise de 
syncope, elle a des envies de pleurer. 

Son sommeil est toujours tres agitO. La digestion se fait diffiei- 
lement, souvent idle est prise de vomi.ssements. Son appelit est 
irregulier, elle Oprouve lies defail lances deslomac, et aussitot 
qu’elle se met it table elle no peut plus manger. Elie a des migrai¬ 
nes alroces. Au occur elle Oprouve des douleurs aigues. par fois des 
palpitations. Elle a de frequentes sueurs froides. La marc he est 
difficile en raison des mouvements brusques du corps. Dans la 
colonne vertebrate elle sent des craquements. Elle a des douleurs 
dans les omoplates. Jusqu'ii present,elle s’est soignee au moyen de 
roiectricite, riiydrotherapie et le bromure. 

Elle a perdu beaucoupde ses forces. 

Elie donne au dynaiiometre 19 k°* de pression a droite et 15 k os 
a gauche. 

Depuis son entree dans le service, elle est traitee par 1'applies* 
lion des couronnes d aimani qui l'ont deja amelioree Ires nota- 
blement, Un continue ce traitement. 
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K« 20. Blanche ]!., 25 ans, Ifrslrrie, gastralgie, neurastheme. 

Son p&re esl mort d’une affection 4c poitrine. 

Sa mere est bien port-ante, mats tres nerveuse, sans attaques. 
Kile a ime so ur qui esl auemiquc. mais bien portante. 

Elle n’a jamais etc malade dans sajeunesse. 

Reglee a 16 ans, die 1'a etc rdguliercment jusqn'a 24 oil die eat 
reside 8 mois sans avoir scs regies. 

11 y a 2 anseileaeu linlluenza.et r est depuis cette epoquequ’elle 
cut la suppression de ses regies. 

1! y a 4 mois elle a eu one gastralgie. 

Depuis cctte epoque elle no mange pas,car elle ne peut ricn "ac¬ 
tin'. Ellese nonrrit 4c lait addition mi d'Eau dc Vichy. Cette gas¬ 
tralgie a Ole provnquee par une mauvaise nmirritim? qu’elle a eu 
etant au * tuivnil pendant it ans. Elle s’etait soignee jusqu’alors 
par rapplieation de mouchcs tie Milan snr L'estomac tous les 10 
jours. 

II y a mi mois, elle vint ala consultation pour obtenir des dou¬ 
ches, Elle en prit une de suite. En revenant die eprouva des dou- 
Icurs dans It 1 venire et dans l’estoinac, cVtait ootnme des contrac¬ 
tions. puis vlnront des sangiots, La crise dura I heure et demie. 
Depuis ce moment elle cut des crises dhysterie avec perte de con- 
naissance. 

Depuis son entree dans le service, elle a eu le 1 octobre une 
tres forte atlaque. Elle eprouvo depuis des ebloulssements, la tele 
lui tourne, et elleue voil pas clalr par instant, En outre des vio- 
lents maiix de bile el des douleurs dans le dos. parfois lorsqu'elle 
a une crise, au moment oil cite est sous le coup de la perte de 
connaissance son cote droit sc met a trembler. 

On a commence le iraitement par le miroir. Elle dort facile- 
menl et on a [>u par la suggestion atteuuer ses crises. On conti¬ 
nue ce Iraitement. 


No 21. Mario I*. 24. ans, ruisinicre. Neurasthenia. Atrophic consi¬ 
derable des muscles interscapullaires. 

M£re hypocliondriaque, nerveuse, p6rc Wen portant. 2 f re res 
et 2 scours bien port ants. Les sooirs emteomnte la mire des klces 
11 oires. 

Reglee a 12 ans regulidrcmcut. II n’y a que depuis 5 mois que 
les regies retardent de 10 a 20 jours parfois. 

II y a Bans elle eprouva, u la suite tie son travail, une douleur 
dans le cou, en mfime temps elle fill prise le matin tie voinisse- 
menls tpii la faligu£rent beaucoup. A la suite dune lege re fatigue, 
elle ressent de violentes douleurs dans le has du ventre qui la 
font tomlter de cote et I'emperhent de sc mouvoir. Elle ne peut 
rien manger, elle a le degoiYl des aliments. Elle a des apprehen¬ 
sions au moment de manger. Elle ne peut prendre que du lait, 
des oeufs on du bouillon et lout ce qui est liquids. C ost depuis 
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trois ans qu'elie ne mange plus tvgulirn'ment. Quand die veut se 
forcer a manger, les aliments ne veulent pas descend re dans son 
ettomac, 

Elle n'a aucune force, aussiUH qu elle porte quelque chose, les 
bras et les jambes so mettent a trembler. Idle crache beaucoup, 
eprouve despicotemenls dans la poitrine. Bile souffre beaucoup 
dans le dos etdansles ns du bras. Quandellea froid. cdle eprouve 
dans le Jos leffet J une plaie. 

Al examen on remarque do 1 atrophic inlerscapulaire ,* saillie 
ties omoplales principalenient. A gauche, on pent introduire la 
main sous lomoplate. II y a des baltements de occur Ires forls. 

Les forces dymunometriques sold de 25 k. de pression i* droite 
et 22 it. a gauche. 

On va commence!' par leleetricite. 




Sali.e Louts (homnies). 

Malades anciens. 

N° 2. Louis T. Attaques d'epilepsie. 

L’etat Ue ce malade csl sensiblement le meme, les attaques 
sold moins frequentes. II ne suit pour le moment aucun trade- 
merit. 

N° 26. Henri D. Contractures des extremitis in/drieures d'origine 
traumalique. 

Lemieux qui s'est accuse le niois precedent, s’esl encore aceru 
dans le courant de celuLci. 11 pout s'asseoir dans son lit et remue 
tres bien ses membres infei'ieurs, 

11 sent qne la contracture diminue de plus en plus. Onnele 
trade qu'avec 1 electricite. 

N° 17. Jules P-, 35 aus, ancien marin. Hysterie, act ion de causes 
morales, apparition et disparition subite de paralyses part idles fre¬ 
quentes. 

Les crises sont moins fortes et les poriodes de cal me sent pro- 
longues de 8 jours. 

11 a ete oblige de quitter lo service a regret aver une ame¬ 
lioration notable. 


Malades nouveaux. 

N° 32. Victor 13., 28 ans, liomme de peine. Atrophic et hypertro¬ 
phies concommitantes de certains groupes musculaires. 

Pure in comm. Mere morte asthmatique. 










CUNIQUE HTPXOTHER.U'IQUE DE LA CIIARITE 


lies! depuis ans a Paris, il a etc gar ton mayon, terrassier. 
homme do peine. 

Reforme a cause ties pieds plats. 

Debut do la maladic il y a 11 mois, qui eommenga par tin trem¬ 
bled ten t dans les bras, les mains ot les jumbos. I I a etc soigne a 
Lariboisiere par de l iodure do potassium et los bains, llensortit 
amelioro. Il travailla 1 mois et les tremblements sont revenus 
tout d un coup. Pc 20 oetobre il ost enlre dans lo service.—A cette 
date on a constate : tremblement des mains, pottles oscillations, 
ecriture tremblee. Quantl il fait le mouvement de porter sa main 
a s;t tele, il estpris dr lremblemcnt.il sc I ientdiHici lenient debout. 

Quand il est debout son pied tremble. 

Pas de tremblement dans la langue, mats hesitation dans I’arli- 
culation des sons. 

Pupillcs hvs dilatces. celle de droite a* millim., cells de gau¬ 
che H millim. 

Force do pression dynamometrique a droite HG kil. et a gauche 
29 kil. 

II a des masses museulaires bizarrement eonformces. 

II y a de l’atrophie des muscles sacro-lombaires, des muscles 
do la region cervieale, de eeux do la region trochanterienne : hyper- 
trophie apparente des deltoides des muscles de lopaule et des 
regious Interales ex femes des misses qui ferment de grosses sail- 
lies. coniine des espeoes dc i umeurs trds dures lesipiolles oontras- 
Iciit aver les muscles atrophies de la region,—les parois abdomi- 
nales sunt com me eoutracturees. Les muuvemeiils du diaphragme 
se font sans faiblesse. Les peetnraux sont Increment atrophies. 


Consultation externa. 
Mafades anciens. 


Henri W., 51 avis. Hallucination conscietite de I'oitle. 


Ce malade, qui a suivi rdgulidrement son traitement dans le cou- 
ravit de ce mois, se trouve un pm mieux. II note des interval les 
neanmoins plus prolnnges ouil n'entend pas les voix. II continue 
ueaninoins a enlendre des voix, ipiatre a la fuis. Trois voix d’hom- 
mes et line voix de femme. Elies repetcnl lout cequil dit et tout ce 
qivil pense. Elies disrutenl, el quelrjuefois se moquent de ce quil 
dii.et dc ses pronunciations. Quand il dort, il n’entend plus rien. 
Aussilot reveille ellcs repmment a peine les yeux (inverts. Ce 
sont lotijmirs les memos refrains. Se sent Ires fatigue au reveil. 
Quebpicfois il a mal a la U'te b 1 matin. Il shabituea les entendre, 
et c ost la 1"amelioration qu’il altribue au traitement. Il continue 
9on traitement qui eonsiste dans 1’application sur la tele d une 
couronne d’aimant. 
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Madame M., 47 ans, gileliore. Douleurs sciatiques. 

Letat de colic malado s'est ameiioro tros notablement duns le 
courant tie ce mois. I.es douleurs fulguranles dcs jambes sc sont 
oalmees, ct ello marc lie avee plus do facility, Traitement par les 
transforts. 


Malades nouveaux. 

Adoli- D., 4U ans. Gastralg : e t neurasthinie. Hemiplegia gauche, 
aphasie. 

Mere bien portante. Fere mort asthmatique. 

Elle a eu des convulsions d’enfance. 

Depuis rage do 11 ans elle sou lire do douleurs dans l’esfomae. 
Cost son estomac <jni a ete le plus malado, rpii provoqua sou- 
vent des troubles nerveux. Elle digere bion, mais reste parfois 3 
oil I jours sans pouvoir manger, II y a 16 mois idle so h ouvail a 
table; tout a omip elle fill pi iso subilemcnt d’uno paralysie do lout 
le cole gaud to avee aphasie. Elio rosin quolque temps suns pou¬ 
voir marcher ni parlor, Au bout do qnelques mois. sos faculties 
revinrent, l apliasie avait disparu au bout do quolques jours. La 
paralysie eta it venue le memo jour oft elle avail sos regies, qui no 
vinrent pas pendant 3 mois. Elle s’est soignee par I'dleclricilv et 
uu pen do bromure. 

Elle eprouva des maux do tote horribles a la region tempo rale 
droito, Actuellement die a le bras et la main paralyses. On va 
essayer le transfert et l'electricite. 

Eugene F., commandant, 61 ans. Surmenage iutellectiiet, neuras¬ 
thenic. 

De 1853 a 1863 il a on la fiovro do Madagascar et dans cot inter- 
vallo la iiovre typboide. Losfiovres ctaicnl orraliques ot non perio- 
diqnos, idles out ele enupeesau moyen de nombrciix bains frnids. 

En 1874 iJ a eil In coqitdndie Ires forte <|ui aole soignee par le 
bromure. 

11 a ou beauooup do faligue occasitmnee par un surmenage 
intellectual. Travaux d’invenUons, do calonls, etc. II res sont ties 
ecrasements de la tote ; fatigue des yeitx et des oreilles. Insom- 
nio. anomie generale. A part ccla, 1’otat general est satisfaisant. 

Inquietude vague, frequento. le soir parliculiorement. La vue 
est assezbonne.quoiijno un peutrouble. An bout dequedques minu¬ 
tes do lecture il u des troubles do tote. II ressenl de la posanteur 
sur l’estomao, il a dez guz, des bfullements frequents. Lorsqu’il 
marche un peu de trop, il a des palpitations. 

Par moment il rossent dans les mmnbres des effets de brisure. 
Souvent il a de lcgers vertiges. Jusqu alors il s est soigne par 
l'hydrotlierapie ct l’electricite. 
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• Depuis soil entire dans Ida service il a fait quelqucs transferts et 
n subi Faction rotative da minor. II commenga a alter un pen 
mleux. 11 dort mieux la nuit. 

Joseph 15., menuisier, '3 ans. Douleurs vives, region maxtl- 
laire supirieure droite et dans la region temporale droite d'origine 
traumatique. — Cecite passagere. 

II y a 20 ans il fit une chute, en travaillant dans le bMiment, II 
so cassa 2 cotes. Il s'est Lieu remis do cette chute. 

Il y a 11 ans, il lit une autre chule qui malgre qu’il n’eiit aucu- 
nes fractures fut plus pdnible que la premiere. 11 rcssentit des 
douleurs internes dans le cole droit. Deux ans plus turd it com- 
ineugapar ressouUr desdouleurs dans la tele ; d'abordcc furenl les 
yenx qui fiirenl malades, ilvnyait trouble. Il res!a unjmir25 minu¬ 
tes sans voir clair.Puis il rcssentit de vives douleurs dans letnaxil- 
laire superieur droit cl dans la tempo droite i quclquefois a 
gauche, inais plus rarement. Voila 7 ana qu’il eat dans cot ctat. A 
son entree dans le service il ne pouvait pas causer. Il ne dort pas 
la unit. 11 s’est soigne sons resullat avec du hromurc, des pilules 
d'arseniate, des piqures de morphine. 

A part ccs douleurs. ii csi d’nuc bonne saute et n o jamais etc 
malade. 

11 a etc sounds an traitement par les transferts et il commence 
par eprouver une amelioration tres notable. Il continue. 

Henri C.. 32 ans. Mecaniden. 'J'ronbles cerebraux d'origine trau- 
tnatique, Insomnies, 

En 1882. titant mecaniden an chemin de for. il fut vietime d’un 
accident, provoque par un tamponnemenl. II cut le ventre ouvert 
et la main rdoiiruec. 11 sVdoit bien remis de cet accident et n en 
avail ressenti auciin trouble. Lors de Faccident de Saiut-Mande, 
il cut la trie Innqionmo en avantet en arricre.ii cut des contusions 
an ventre qui provoquerenl des hemorrhagies internes. Depuis 
cette epoque il a des niaux de tele frequents. Des verliges, des 
per les do memoire. Ec sommcil a dispnru. I! a des cauchemars. 

Aussitut qu it marehe un pelt il a line pesanteur dans la tote. 

On l a sounds au traitement par Faction des miroirs rotatifs. Il 
va continuer. 


II. Jean.. 51 ans, peintre en bailments. Paralysie saturnine. 

11 n’a jamais etc malade, ni cn de coliques de plomb. 
l/anuce domic re il cmnmcnea par ressenlir des crampes d'esto- 
mac. Aucun aliment ncvoulail passer. Pendant quinze jours il ne 
put prendre anemic nnurriturc, pas memo liquide. Le 1(3® jour il 
put prendre du [ait et an bout de 3 semaincs quelques aliments 
Icgers. A ce moment il rcssentit, dans tout son cote droit, une fai- 
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ble.sso et au bout ile ipiebjues jours ilse trouvaitentterement para¬ 
lyse di> re cole. La jam lie fut prise pendant U nmis. An bout ile co 
temps il put marcher, entrainant sue sa jambe droite. Quebpies 
temps apres, le bras revint il 1’etat normal. La main seule rcsta 
paralysee. 

11 a cte tres bien soigne ii Laennec par les bains sulfurcux et 
l'eb-etrieile. Quand il en est sorti, il eta it Ires ametiore; mais.ayanl 
repris son metier,il fill frappe tie la parnlysie de r;ivimt-bras,ainsi 
quo de la main. (Juaud il est eiilre dans le service il ressentait 
comine ilu feu ilans les enisses. Mu outre, il snullrnil boatienup iln 
lVsIomae. Le Iraitenionl ampiel il a ete sounds, (miroir el electri- 
cite , Ini it fail le plus grand bien et ilesl presquc giieri de la para- 
iysie de la main, eel le du liras esl complelenient gnerie. De plus, 
les douleurs d esbnnac out disparu. Il va continuer pendant quel- 
que temps encore son traitement. 



Clermont (Oise). — Inij'iimcrie Dai* preres. 
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DANS LE JEUNE AGE JX) 

Ear le l) r Paul Moreau (de Tours). 


LorsquDn purcourl I os diiloronls trails do pathologic 
moulale, on est JYappd. eii general, du pen do d^vcloppc- 
nietil consaero an olmpilro tin pronustic qui n’est pas envi¬ 
sage avec toute E importance qu’on est on droit d’en atten- 
dre. Aucune question, cepondant, n’esl plus propre a com¬ 
mander ['attention. Elio esl d im inleret praliquc considera¬ 
ble. Que deviendra le inalade ?gutfrira-l-iI ? n’y a-t-il aucunc 
era in le do rceh uto ’ Tellos sunt I os questions quo le intklc- 
cin s’ontend journellemenl adresser. 

Si lo pronoslio a une grande importance lorsqu'il s’agit 
dr pathologic gSnerale. t i tle importance, copomlanl. est. on 
pourrail dire, pen de chose, si on la compare a cello qu'ellc 
acquierl lorsqu'on se trnuve en presence d’un cas de 
pathologic monfalo. Ici ee n'osl plus ['existence vegdtative 
qui est on jeu, c’ost Ecxis twice morale du sujet. L’aliend. 


(I) Voir: Moreau (le Tours. La Fulle chez l’enfaiit. J. B. Bailliere 
et fils. Paris, 1888. 
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taut en com planl encore an nombiv des vivants, est copcn- 
tlanl mort moraleiuen!: il n'u plus d’existence sociale, il est 
devenu im enfant sujet a la ttttelle ; or les dispositions h 
prendre pour la direction de ses biens, pour sauvegarder 
ses inlerels el ceux de sa faniille soul subordonndes le plus 
somoni, pour lie pas dire Lou jours, an pronoslic de laraala- 
die dont il est fmppe. Cette maladie pout elrc pnssagere. 
elle pent elre de duree indeterminee, die pent recidiver. 
elie peut etre incurable. Aulant de questions qu'il est 
urgent ile rdsoudre. 

Chez Penfant, le pronostic acquicrt encore s i 1 est pos¬ 
sible, mu* importance plus grande encore. Quel in lord 
n y a-t-i! pas a connaitre, ou tout an moiiis a prdsumer ee 
<pie pent devenir dans 1’avenir un indivirlu qui, dans son 
enfance, aura presente des accidents psudiiques ou nerveux 
de diverges natures ? Que de fois n'est-on pas consults a 
cel egard par les parents desoles ? 

Parmi les auteurs qui onf traite cette question, il faut 
citcr Griesinger, qui avail signal e et entrevu Pinflnence que 
les atreclions nientales developpdes dans le jeiine age 
exercent sur ie developpement ultdrieur de ('intelligence. 

« Les diverscs maladies nientales primitives, dit Griosin- 
gcr, qui se carac I Arisen t par l'excitation, quand ellcssepro- 
longent un pen, ameiient iudvitablomentun etat dedemence 
tolale el d’idiolie. Chez les enfunts, rintolligence n’est pas 
encore ddveloppee d une maniure durable, aussi ces diver¬ 
ges maladies produisenUelles choz eux de vorilables arrets 
de developpement qui atteignent l'intelligence dans toutesses 
facuUds, lundis que die/ 1'udulte, (dies amonent plutul un 
etatde ddmence partielle. 


C esf en effel un caractfere general et essentiel des mala¬ 


dies mentales de l etifance d'erapeclior le developpemcni 
ullerieur de l'intelligence. En presence des fails, on se 
trou ve sou vent embarrasse pour savoir si e’esl de cette 
manifere qu’onl agi les maladies qui out precedd I'idicdie. 
maladies a forme irritative et accompagnecs surtout d une 
oxaltalion qui peut avoir e poise l'intelligence, ou bit *11 si 
ci's diverses affections out etc simplemcnl I’expression d’une 
maladie edrebrale qui, depuis longlcmps deja, produisait 
dans ie cerveau des lesions el des degdnerescences dura- 
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J>|, s. mais qui. an debut. ne s’est manifesteo quo parties 
sympiumes d'irrilation i!e courte durec. 

Ksquii*ot 1; so home h dire que « dans la jeunesse la 
folie a une marche plus aigue que dans r&ge until. Elle se 
jugepar descrises plus apparentes ». 

Ce n’est gttfere qu'on 1878, quo, I’Academie ayanl cliot- 
si pour lex to du prix Falrol la question si importante du 
pronostic dans raliennlion men tale, plusicurs concurrents 
Iraitferent celte question. 

« A part quelqucs considerations generales et iimides 
qu'on rencontre dans les auteurs qui se sunt le plus oceupes 
drs affections nieiitales.il n'exisk-pas. a noire connaissance, 
d'Ctude speciale sur le pronostic rle la folie. » 

Ill-tail reserve an Docleur Lagardclle, laurdat du prix, de 
enmblcr celte lacune et do presenter une tableau d"ensem¬ 
ble sur le pronoslie de, la folie. 

Kn general, cbez IVnfant. les acres aigus, francs, de 
delire se terminenl favorablemcnt. Id done, pas d’hfesita- 
tion, pas d’embarras. Mais la rn’i le pronostic devient plus 
dclicat. plus nietieulcuN, la oil l'cmharras cst le plus grand 
el jeile dans une vivo perplexite, rest lorsque se pose 
menaeanle la question de 1'avenir. Ici. en clfet. plus de 
regies fixes, plus de jalons pour vous guider, plus de points 
de rep fere qui puissent vous perniGttre d’aflirmer que l'en- 
fa nt sera a tout jmuais indemin- d'affeelion mentale, on au 
contraire sera un candidal perptHuel a la folie, que la 
inoimlre cause oceasionnnellc fera deraiiier et sera l etin- 
celle qui fera eelaler l incendie qui couve sous la cendre. 
Que dV-lements multiples et divers entrenl en jeu dans la 
solution dc la question ainsi posdc ! Que de considerations 
de toutes natures n’y a-t-dl paa feexaminer, a peser, a juger ! 

( Zest au tnedecin, anelinieiena se baser sur les fails dont 
il a Gte chaquo jour lemoin pendant la nialadie, a sen tou¬ 
rer de tons les renseignements qu'il lui sera possible de 
recueillir pour Glablir son pronostic. 

dependant nous signalerons quelquespoints quipourront, 
chez P enfant, servir a felucider celte question delicate. 

Dans un premier groupe on trouve des affections dont les 


i lj Esquirol. Dcs maladies mentates. Paris, 183$ t. I, page 31. 
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suites seront gdndralement simples, sans aucun retentissc- 
menl pour Pavenir, malgrd la gravity des accidents cere - 
braux pendant le cours do la maladie {delire traumalique|. 
Dans d'aulres cas, an contra ire, des accidents rdrubraux pen 
intcnses peuvent jeler des gcrmes terribles pour Pave- 
nir (fidvres a formes adynamique, alaxique....) 

D'autres alTections physiques, congenitales on acquiscs, 
ont une marc he plus lente, plus insidicuse, mais dont le 
rdsultatn'est pas moms grave. 

Sans purler des malformations dn crane qui se traduisent 
par une diminution oil une augmentation de la capacity 
craniennc, et dont le resullat esf un affaiblissement ou un 
arrdt de Pintelligenee, il faut lenirun grand compte de cer- 
taines affections physiques generates qui, par leur relentis- 
sement sur Porganisme, jettent un trouble profond dans les 
fonctions psychiques. 

lei, plus de ees deli res qui dclatent au cours d’line affec¬ 
tion aigue : non ; Penfanl n’est pas ce qu'on appelle mala- 
de : sii saute eat delicate, il cst faible de constitution, un 
rion Pabat, le fatigue. Si, dans ces conditions mauvaises, 
Penfanl se livro ii des exces (onanisme principalemenl) on 
vena 1'intelligence s'affaiblir, les notions acquiscs devenir 
de moins en inoins neltes et Pindividu tomber dans un do 
ces dials qui simulenl Pimbdcillitd, Pidiotie, la ddmence. 
Dans ces cas, evidomment, 1c pronostic doit dtre tr&s reser¬ 
ve. 11 ddpcndra,eneffet, du slice ds du traitement instituc, du 
rdsultal obtenu : que les mauvaises habitudes cessent, que la 
saute rovienue. I bebdtude dispa rail ru et rien no viendra 
deceler Petal facheuxdans lequelsctrouvait le malade. 

Le pronostic des accidents, dus a des causesd'ordergend- 
ral, pro sente de bien plus grandes diflicultcs : la, plus enco¬ 
re que dans les cas precedents, il faut lenirun compte con¬ 
siderable du role de i'liereditd. Le pronostic ue sera pas le 
mcnie si le del ire survenu a la suite dune cause fortuite, 
line impression morale vive, par exemple,se declare ehez un 
sujel absolument indemne de toute tare hdrdditaire, ou au 
contraire chezunsujet nd de parents alidads on ndvropulhi- 
ques. Chez Pun, le pronostic sera presque toujours favora¬ 
ble ; chezPauIre, au contraire, il devra elrcIres reserve. 

Mais, sans qu’ily ait delire, sans qu’aucune manifestation 
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delalante vienne appeler I'attention sur k* jeune enfant, il 
peul presenter des allures bizarres, etranges. qui meltent 
en 6 veil la sollieihide de ceux qui les entourent. 

Dans line excellente tlk'se (1), ]e I)' Dothier a Lien saisi et 
bien decril l’ctat de ees enfants qui tot ou lard deviendronl 
malades : « Lcs individus destines it devcnirdcs nlienes per¬ 
secutes commencenl ordinairement des 1’onfance a pre¬ 
senter des dispositions de earactfere special. Its sont sau- 
vages, (‘iielins a recli ercher la solitude et lisolement, som- 
bres et taciturn.es, delianls et soupeonneux, vivant a l'eeart 
de leurs camarades, cmvant Inujours qu’on sc moquedeux, 
qu on lcs tounie en ridicule et prets a chercher (]uerellc pour 
les plus simples p re lex les, coinmeiurani dej& a interpreter i 
leur desavantage h-s fails los plus insigniliants qui so pas- 
sent autour deux. 

Dans la plnpart des colleges et des pensions oil les enfants 
se trouvent rftinis. on en renmrqueq.ielques-uiis qui so dis- 
tinguent des autres par leurs allures bizarres, Jeur maniere 
d’etre, leur caractcre triste et peu communicatif. 

On pent poser,en principc. qu un tiers au moins des indi- 
vidus qui deviendronl plus lard persecutes prdsonlcnt les 
premiers lineaments de ce caraclere sombre et defiant des 
leur cnfance memo, avant l epoque de la puberle et d’au- 
tres a partirdecette dpoque. » 

Oe tableau n est point force ; cliacun a etc teinoiu de 
quelques fails de ce genre : qui. apprenant plus lard qu'un 
aiicicn emnarade ctait devenu f<>u, n<> -‘cst pas i'*cric ■■ l la m> 
nTelonne pas, dcjii au college il ( tail hrnqt'C ! ».Or, ec quo 
]’olhierdit pour b's persecutes, lcs monies rellexions s’appli- 
quentatous les autres genres de delin' vesanique.Leseandi- 
dats il la b>lic portent en enx, des lours plus jeunes annees. 
un cachet particulier qui no troinpe pas des yeux exerefis. 

Lorsqu’il existe un genre hiTeditaire d une certaine puis¬ 
sance, rien ne pent arreter son delusion : aussi quoi qu’on 
ait dit sue l‘i Lillie nee de certains moyens propres a modi¬ 
fier la nature, cette influence ne pent elrc prise en serieuse 
consideration, Tel ost, en particulier, le rule de Idducalion 
dans laquellc on a voulu voir un moyen infallible de 


(lI Pothter. Les attends peradcuteurs. Thdse de Paris I 
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red ressom cnt moral. Mats, an con Ira ire, si nine bonne ddu- 
calion ne pent pas toujours balancer hi lare liemlilaire, 
une niauvaise education ou pour iiiieux dire one education 
mat entendue pent otre la source et i'origine lies desordros 
mcntaux qui eeiateront dans 1’avenir. Les enfants « que 
l’on appelle des enfants gates, dit, La(*ardelle. sc iron vent 
vers Page niftr dans des conditions meutales Ires defavora- 
bles a cause de la direction emincmment vicicuse qu’on a 
donndcaux manifestations necessuires de lVspi it el du coeur. 
Lliomme habitue pondanl sa jeunesse a imposer sos volon- 
tds et ses caprices* eprouve des impressions nervenses plus 
ou moins vives des qu’il rencontre tin premier obstacle qui 
rinilie aux realties de la vie humaine, dont iln’a point jus- 
qu’al.ors compris les necessity el les lois. » 

L’iidlnence du milieu, des ideas religion ses, des dvdne- 
menls politiques, des passions.de riinilation...,ctc., ne soul 
done en realite que des causes occasionnelles qui amdnent 
1'explosion d'un delire dont In gravity esl generaleraent tres 
benigne, pourvu qu il n y ail pas chcz !e sujet frappe, de 
tare hdrddilairc. 

A quels signos reconnaitra-t-on un h credited re ? 

lei, nous rotrouvons presque tons les symptdmes que 
nous avons eus a dtiulier dans le emirs de cel ouvrago, 
caraeleres et sligmates si mervoi Housemen t etudies par 
Morel. 

« Parmi cos caraeleres, les uns soul originels el perma¬ 
nents, les autres accidentels et transitoires. 

Los signes permanents sontccux qu'on remarque des I’cn- 
fanee et qui liennent ii la eonliguralimi grucrale physique : 
malformation etasymelrie craniennc,deviation de la face, slra- 
bisme, lies, begaiemenl, disposition el implantation vieieuse 
des dents, ddformal ion de la voiile palatine, des orcillos, apla- 
Lies ou deplissees, degenerescences varices, pieds-bols.. etc., 
etc.. Mais e’est surlout du cotd des organes gdnitaux que 
Ton rencontre hahi lucllenient des anomalies organiques frd- 
quentes et faciles a cons Later. 

Dans le domainedu earaelere, dans Total de l inlelligenee, 
des scnlimenls cl des penchants, nous relrouvons des carae- 
tcrcs tres tranelies. Cost ainsi que les facultds inlclleeluel- 
les soul tres inegales; presque nulles dans un sens, elles 
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poll vent {'ln> Ires doveloppeos dans 1" autre, ainsi quo nous 
i’avoiiS deja signals pr^c^deminent. Dcs alterations dccarac- 
teiv on font des etres bizarres, excentriques, irreguliers, 
indisciplinables et incoercibles. 

tls sont ftroces envers les animaux, nc peuvent suppor¬ 
ter la vie tie faniillo on cnmmun, n'nnl anrun sens moral, 
so font renvoyer des pensions et des colleges. Ceux-li cons¬ 
tituent eetto classo d’enfanfs que nous avons plus speeiale- 
ment etmlies au chapilre do 1 homicide. 

’! est facile de prejtiger des lors ce que sera Pavenir 
d uu enfant siir qui sera suspenduc nne parcille fatalile. 
On conceit tonic la gravity que revrtira rhez lui !e moin- 
dre accfes. 

Sans nous olendrn plus longucmcnt sur ce snjet, on pent 
rtfsumcr en quclqucs mols lepronostic de la folie chezTen' 


LYnfanf rhez qui delate tin acres do delire esl-il indemne 
de ton l e lieredile ? Pronostic le plus son vent favorable, 
Esl-il au conlraire sous le coup de Plu?rfrlite morbidc ? Pro- 
noslic le plus souvent ftkheux, surlout jiour Pavenir. 

Telles soul Ies grandes lignes qui peuvent servir ii elnblir 
le pronostic, G'esl au metier in a so lixer surdiverses notions 
tiiv.es de ee qu’il observe clinque jour, ties rensoignemenls 
'dih-nii- -in 1'etal ]■• -anti- dll sirjrl el de sa leiiiild 1 . qu'il 
ilevra s’appuyer suns respond re a la question si delicate de 
ce que deviondra Penfant clans un avenir plus on moins 
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HYGIENE ET MEDECINE LEGALE 



r< t[I.ES D ARAIGJNEE EjS V 1SA(’.EES COMME 

CAUSE DE TETANOS 


Etude medico-legafe et bacterio/ogique 


par I os l’rofesscurs Arrigo Tamassia cl Fortuna 

Fratini. 


Vers la fin du mois tie decembre 1 XOo, une rixe s'eicvait 
entre plusieurs jcunes gens dans unc auberge deeampagne, 
siir lc to rri to ire do Padoue. L un deux, atteinl dun coup 
de gourdin a la l ole, tombe, perdant lc sang on abend ante. 
On s’empresse autour de lui, ol I'une des porsonnes prd- 
sentes, desimise d'amMor I'liomoiThagie, court detacher 
des toiles d’araignee dans Tin btUirnenl voisin, has. Itumi- 
dc, mal acre, obscur, el eontenanl des been is et des olio- 
vaux ; elle en fall alors une boulo donl elle remplil la Id as¬ 
sure. Le sang cesso de couler, el lonialado pout se remire 
a |>ied a sa maison, siluee a une faible distance de I'au- 
berge. 

Le premier panscmenl os I conserve religieusemenl pen¬ 
dant vingt bcures ; puis le bless*’ 1 se decide a recourir a mi 
medecin, raoins pourtant par vraie soufl"ranee que pour avoir 
occasion de porter plaintc. Enlfevement des toiles d’arai- 
gndcs, lavage de la plaie aver une-solution de sublime 
(1 2 pour milie). quolques points de suture, ouate pheni- 
quee, et application d’un bandage. Declaration a I auto- 
rite d une plaie contuse du cuir chcvelu, guorissable en 
quinze on vingt jours, sauf accident imprevu. 

Le blesse se reposa los premiers jours pour obeir atix 
conseils de son mt;deein, puis, n’eprouvant aucune dou- 
leur, reprit ses travaux accoutumes ; mais vers le quabu- 
zifcme jour de I'evenenient. il commcnqail a ressenlir, liien 
quo la blessure Fill a pen pres cicalrisee, des plitfnomenes 
Granges ; bientdt apparut la symptoniatologie classique du 
ictanos, et le mal ado succomba le dixieine jour qiii suivit 
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[’apparition des phenomenes morbides et le vingt-quatrieme 
apr£s la rixe de I’aubcrge. 

i I'iiuloriir* judiciaire rliargea It 1 Prof. Taraassia do /ex¬ 
pertise medicale. Autopsie pratique*- 30 heores apres la 
inert : jcnne hommededix-neuf ans d’une robuste conslitu- 
1 ion . plaie contuse du cuir c he vela partanl de la bosse 
parielale droite et se dirigeant obliqucmcnl vers Y occiput, 
sur une <5 ten due de hui l centimetres ; cicatrisation complete 
dans les quutre cinquiemes superieurs, dans le cinquieme 
inferieur levres encore rongefl.tres. humides, separees par 
11 n pen de pus jaunutre. La blessure n'int^resse pas le cuir 
chevelu ; aucune trace de corps el ranger, ni fracture du 
crane, ni lesion osseuse d’aucune sorte ; rien dans les divers 
organes, 

A la demande du magistral sur la cause de la mort, /ex¬ 
pert ivpi md quo vu le resultat negalif de I'examen cada- 
verique, il est on droit d admellre im empoisonnement on 
nn autre elat morbide. n’avant laisse aucune trace dans les 

w 

visceres. Puisque les medecins traitants out constate les 
phenomenes <1 ii tetanos, on doil voir en lui la cause directo 
du deoes. tout en considerant la plaie enmme la porle d’en- 
tnie necessaire de ]'infection. A une noiivelle question du 
magistral sur la connexion entre le tetanos et la blessure, 
b 1 Prof. Tamassia explique que, d’apres les recentes recher- 
clu’s baclei-inlogiques. le tetanos tli 1 traumatique, n’est 
ijii une rnaladie iiifectieuse. que la porle d’enlree de 1"infec¬ 
tion ne pent Stre que la blessure ; les germes proviennent 
soil du gourd in employe par /assaillant, soil du terrain sur 
lequel est toinbe le bless/' dans le cas present, !e sol etait 
recouvert d une dpaissc couch e de neige .soil beauroup plus 
probablcment des toiles d’araignee appliquees et main te¬ 
nues pendant vingt beures sur une plaie r^cente.Une toile 
d'araignee impregnee des gennrs tetaniqnes disperses dans 
/atmosphere pent les inoculcr, et aprfis une periode d’incu- 
bation plus on moms longue /clatent les accidents, 

L'affaire portee devant la Cour d’Assises, lex pert expose 
les plus r/cenls travaux bacteriologiques {Kicolaier, Rosen- 
bach, lionome, Sormani. Tizzoni, Itrieger) et prodame la 
genese infectieuse du tetanos sans rapport avec la gravity 
de la blessure. 
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Le minist&re public et la defense admellenl ces conclu¬ 
sions. el le jury acquitte 1’accuse, basant sa. decision (anl 
sur le peu tie gravitd de la blessure quo sur l’excuse <ie la 
provocation. 

he proces (ermine, les professeurs 1’amassia ei F rat ini 
reprennenl la question an point de vue scientifiquc, et sc 
proponent de recherclior si les lodes d’araignees, appliquees 
sur une plaie, peuvent agir comme cause detenuinantc do 
l inlection tetanique. 

La m^thode employee cst la snivante : introduction, aver 
les precautions antisepliqucs vouhics. de !a toile daraignee 
dans nut' pochette praliqude sous la peau dun lupin, plaie 
suhireo el recmiverte d’line couche de collodion. Le tetanos 
une fuis developpe, ex amen an microscope, soil a pres la 
mod, soil du vivanl de l’animal, du eontenu de la per hel¬ 
lo ; si l"on n’y decouvre pas le bacillo raracteristiquc du 
tetanos, on fail une culture anerobiquo sur I’agar. 

Dans la premiere experience, rien de special les neuf pre¬ 
miers jours ; temperature outre 39 et 39.6; un pen de rou- 
geur locale. II so developpe alors une petite lumeur fluc- 
luante do la grosseur dome noisette ; le soir, 1’animal refuse 
la nouiritiirc et chancelle sur ses palles. Le londemain 
matin, on ic rcLrouvc mort. 

he pus de la pochette, examine an microscope, prfeentc 
quelques microcoquos. solitaires, deux a deux, ouengrou- 
pes. dans le sang coagule, dans le foie, le rein et la rate, 
tin grand notnbre de microcoques de diametre it pen pres 
double de crux constates dans le pus. JVcxamen des orga- 
ncs internes des trois lupins, qni vivaiont aver le siijel de 
l'experience, et ont succombe sponlanement, donne Ic 
me me resultnl. 

Les auteurs eu confluent que la cause de la mort de l’a- 
nimal nc resullc pas de l’introduclion de la loile d araignee, 
mais d une septicemic des lupins ; [<■ corps clrangcv n’a eu 
comme resultal que le developpement d un petit ahees. 

Dans la deuxieme experience, pas do tetanos; le sop lie- 
mo jour apres 1 "operation, apparition d un petit aliens qui 
aItcinI la grosseur d’une noix, et s’ouvre sponlanement 
vers le seiziimie jour, donnnnt issue mi pus et au corps 
stranger. 


















LE* TOILF-S D’aRAIGNEE CAUSE DU TETANOS 
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T,a Iroisi&me experience doime des resultats beaucoup 
plus posilifs. Trois jours apres [operation erlalent les symp- 
1 .uni’s du tetanus: abduction id extension du membra poste- 
rieur gauche corrospondaul ;m nib* lose, aver courburc du 
lrone u concavito dirigeedans la memo direction. 

Le jour suivant, los phdnomones uinrbides vonl on s’ac- 
centuanl, el le surlondeiuoin ils sc genoralisont sous la for¬ 
me do pleuroslhotonos; vers le soir trismus el alimenta- 
lion impossible. Les experiments lours mivrenl alors la 
poehoUo on examinant le contenu au microscope, el font 
avec le pus des cultures anerobiques sur agar dans line 
atmosphere d'hyilngdne. Un refrrme a nouveau hi pochette 
apri's 1'avoir luvec inlrrieuremenl avec uno solution do su¬ 
blime a deux [ji'iir millc, mais eu respeetanl la membrane 
pyngrne. Knlin, quelques gout to s de pus prises sur la IoiIn 
d'araigm'o. aver la pointe d une aiguille de platine sierili- 
si e. soul introduites sous les teguments du tlanc droit d un 
autre lapin. 

A lexamon Histologique, le pus impregnant la toiln (la- 
raigure ue presente pas le bacille de Nicolaier, quo I’on 
rencontre au contraire dans les cultures androbiques sur 
I’agar. Quant au lupin eu proie au trianus, les phenomh- 
ncs continuer I a se ddvelopper, le pleurostliotonos se ehan- 
geant en opisthotonos ■, abaissemeut progressifde la tempe¬ 
rature (ainsi qu’on l’observe dgalement die/ lr- lupins aqui 
on a inocule le lelatu -s avec lies germes provenant du sol) 
T. rectale 2 1". A 1‘aulopsie, pas de bacille caracteristique. 

L’autre lapin, inocule le ‘26 mai avec le pus provenant de 
la toile d'araiguee exlrailc de la plaie dr 1'animal en proie 
au tetanos, commence des lc jour suivant a presenter les 
symp tomes du mal, d’abord localises (abduction el flexion 
du membre posterieur corrospondaul a I'incision, incurva¬ 
tion du tronc a concavile It mine du memo coir), puis sc 
gdndralisant sous forme d 'opisthotonos. Le lendemain soir, 
T. -M 1 , 1*. 88, l!. -4c. Mort pendant la nuil. Autopsie nega¬ 
tive a tous les points de vue, 

Les experimenlateurs font observer a ee propos que mal- 
gr6 l’absence apparento. dans le pus des plaies, des baeil - 
Irs caraeloristiqiios de Nicolaier, on a pu oblonir leurdevo- 
ioppement dans h’s cultures ; que si I on rouvre, dans le 
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cours tie hi maladie, les poo lies contenant le bacille, les 
accidents ne suivent pas moins leur cours, grace aux pro¬ 
ducts elabonk par les bacilles et dejii absorbfe; quo c'csl a 
ces produits, et non au bacille lui-mrrne, qu'on doit attri- 
bxier lee lesion du tetanos. 

Dans nne derniere experience, les phenomenes morbides 
font leur apparition le troisieme jour aprt's I’inoculation 
abduction et llexion du membre posteriour correspondaut 
a la ldsion, ele.). Le mfme jour, rupture des teguments 
recouvrant le corps eti anger, non loin do la plaie ; la toilc 
d’araignee fail saillie, mais ne pent sortir comp!element, 
Mori le iiuitieme jour; T. 2 1" quelques heures avant la 
mort, 20° au moment menu*. Dans le pus do la pochette, 
bacilles de IN’icolater; rien dans les divers organcs. 

Les auteurs formulent en terminant les conclusions sui- 
vanles: 


« Les germes du tetanos, tres abondants dans certains 
sols. peuvenl so deposer avec la poussiere sur les toil ns 
d’araignee tendues ii terre on centre les murailles ; et 
{'application de ces toiIns sur des blessurcs pout deter¬ 
miner l’infection telanique. 

« Mime dipourvues des germes du tetanos, les toiles d’a¬ 
raignee peuvent recuoiltir d’autres germes patlmgenes, spe¬ 
cial omen t les mi croc oi [lies pyogenes repandus de toutes 


parts. 

« L usage populairc d appliquer sur les blessurcs, comme 
hdmostatique. des toiles d’amignee. doit eIre rqmmvi en 
tant quo source de graves complications morbides. 


« Au point de vue midico-legal, 1’invasion du tetanos, 
consecutive ii 1’application sur une blessure de toiles d’a¬ 
raignee, constitue un accident imprevu et surajoule, non 
imputable a la nature de la lesion primitive. » 


It ENE SEMELAIGNE. 



















SOR QUELQUES POINTS RELAT1FS 


A L’ETfOLOtilE ET A LA SYJH PTOMATOLOGrIE 


DE LA NEURASTHENIE 


Par le Professeur Grasset (de Montpellier . 


Suite et Jin (1). 


.Te vous ai enumoro, dims la derniere IcQon, les differents 
signes cliniques que Glenard a signales dans I'enteroptosc, et 
il nous rcste maintenant a examiner la question suivantc : 

Comment faut-il hierarchiser tons ces symptomes, et quelle 
est leur pathogenic ? — C ost ce que nous allons discuter 
aujourd’hui. 

Glenard ne veut pas voir lo point de depart de la maladie 
dans le rein mobile maladie dtt rein imdule . ni dans la dila¬ 
tation de l’estomac (maladie de Bouchard). 

Par le group ament qu'il fait des symptdmes, il montre que 
ce ijui domine d’abord, c'est Thvpotase 'diminution de tension) 
abdominale ; puis l’cntcrostenose (diminution du calibre de 
l'intestinj ; et on I in la splanchnoptosu (deplacements visce- 
raux): mobilite durein, abaissement del'intestin, dilatation de 
lestomac, etc.) . 

Tons les svmptomes sont compris dans ces trois groupes. 

Il arrive alors a un onzieme signe, c'est le soulagement 
qu’cprouvent les malados quand on leur fait 1‘upreuvc de la 
sangle. 

Void comment il fait eette epreuve : il so place dcrriere le 
patient, passe ses bras sous les nisselles de eelni-d, et forme, 
avec ses mains.une sangle artiliciclle. 11 soutieut ainsi les 
organes abdominaux <lu malade, qui eprouve un soulage¬ 
ment. 

Glenard fait donejouer a la splnnchuoptosc le prcmierrdle 
pathogcnique. Pour lui, le point de depart de tout, c'est la 
chute des orgnnes abdominaux, d’abord de l'angle droit du 
colon, et les differentes ptoses que nous avons enumerees, 
puis s’ajoutent, coniine consequence, l'cnterostorose,et f enlin 
secondairemcnt, tons les autres symptbmes. 

D'apres eela, la maladie, c'est lYiiloroptose etplus speciale- 
ment 1’enteroptose du coude droit du colon. 


(1) Leyon faile le 15 mai ISpl. 
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Voila unr maladir cnnsliliiee dr tnutcs pieces rt, on appa- 
lvnee, toute dillerrnfr dr la in. , iirusthenii‘. liilt; touche erpeii- 
dunt a la neurasthenic gnslriquc. seulement le premier rdle 
rsl attribuc n la slatique abclominalc, an lira d'etre attribue 
uu Systran 1 nerveux. Nous relrwivons jri les iiicmes symp- 
ti'mics qur clicK lrs neurustlieniqurs, seulemrnt ils sent trou¬ 
pes et inlerpretcs dime fa^on difl'orenlr. Lrs maladrs quo 
nous eonsiderons comma nenrasUiruiqiirs, Bouchard les 
apprllr des dilates el Glunard descnteropiosiqucs. 

La [in ii\ r dr re qur j’avance, c’est qua Glrnard ajouteapres 
sa demonslratimi : < Celle conception vuus propose quelque 
chose dr palpable, dr tangible si j.* puis ainsi (lire, a la place 
de celte cause nebula use, intangible, qu on apprllr dcbilite 
nerveuse ou neurasthenic.» 

En soinine, qur faul-il prnsrr dr ti ul crla ? Faut-il en ron¬ 
dure qu< Trxistence de noire nrurnsllieiiiecsl menacer. Nullr- 
nirut : la question presentr, il est vraL dr ires grandes difll- 
cultes, c’est la iin fait quo joyous ai signal^ duns cesder nitres 
confrreuers, et vous aurez certuincmerif, 1’occasimi de verifier 
res diflereuts diagnostics port-os sur le menu? maladc par une 
serie de medecins. 

Void quelques propositions qui me paraissent resumer cette 
importante discussion cliniquc: 

1* Jc crois quo malgre les t-entatives Ires reniarquables de 
Bouchard et de Glcnard, qui out pour but d’augmeuter notre 
scmeiologie, on pout dire quo la neurasthenic existe. 

Une drs meilleures preuvrs, e’est qu il y a <lrs nourasfheni- 
ques dout lc diagnostic rsl incontestable rt qui tie presentent 
pas lrs symptdiues quo Bouchard ei Glcnard dmuirnt pour 
trouble initial. 

Il y a dcs maladrs cliez lesqtiels les troubles du surmenage 
existent, sans rtre le moins du monde des dilates ou des ente- 
roptosiques. 

2 * Cela no vent pas dire qne les syndromes dr Glrnard rt de 
Bouchard u existent pas, inais simplrmrnt qu ils pen vent 
cxister, non plus rommr tuaiaclie primordiale, mais coiume 
symptdmes second a ires et consecutifs. 

Des maladrs peuvent presenter dr la dilatation stomacnlc 
ou de renteroplose, sans rtre des dilates primitils. on drs 
euteroptosiques prhnilifs. 

Les etudes de ers medeeins, memo en ivduisant la mala- 
die a ce point de vue plus droit, out une grande importance 
el une grande utilite pratique. 
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symptomatologlb de la necrasthenie. 

4 ° Dire quo ces svmptdmos tic Glenard et dc Bouchard no 
sont jamais quo eonseeutiis el seeondaires sorail uno autre 
cxagi ration dans laqucllc jo ne voux pas lumber. Si Ja dilata¬ 
tion et son cortege de symphonies, si 1’entdroptQSe ct son syn¬ 
drome, sunt le plus souvent second a ires, olios pou vent aussi, 
lune eonune l’autre. existor au debut eomine symptbme. 

Done, ces syndromes, qui sout le plus souvent consecutifs, 
peuvent quelquefois 4tre les premiers phenomenes do la mala- 


o Comment atorson eliniquo dist-inguor bud cola? C ost, on 
so basant sur deux grandee considerations : l'etiologie ct 
I'd tiidc do revolution do la maladie, qiiou arrivera a elucider 
le problome pnthogenique et par suite nosologique, dans 
cheque cas particulier. 

Yous v, i rez, on effet, des sunnen6s du svstemc nerveux, 
Chez lesquels l'estoniac s'est dilale plus lard. A cote dc cola 
vous trouverezde gros mangeurs qui so dilatent l’estomao et 
ohez lesquels les symptdmes nerveux n’arrivent quo consecu- 
tivement. 

De memo, pour la femme quia accouche trois onquatre fois 
de suite, dont le rein tombe, donl la matriefe tombe, vous 
venvz quo ehez elle les premiers phenomenos out etc les 
splanchnoptoses et quo les phenomen.es nerveux n arrivent 
que secondairement, 

Je voudrais quo vous consideriez la maladie de la neuras¬ 
thenic, la maladie de Boucbard et relic de Glenard eomnie 
pmivant el re, tin ns certaincs circoustanees. des maladies ou 
ties syndromes, Do memo c|uo la lievre pent etre nn syinptume 
banal, eomuum a pliisicmrs a(ft'clions, elle pent aussi, dans 
certains cas, etre le fail principal, coinme dans la lievre 
typhoide. De memo aussi i’epilepsio ndvro&c et l'epilepsie 
symptomatique. 

(1° Enfin, nous devons lenir comptc du terrain qui sort, a 
rapprocher ces diffdrents syndromes les uns des autres : ec 
terrain, trop neglige, cost fetal general, rest le fond dial lid- 
sio lie, et on particulier 1 arthritisme. Cost lui qui join* le plus 
grand role et qu'on rctrouve derriero ces syndromes dans une 
infinite de cas, 

Alors, quel quo soil le sympti'mtn qui a commence, les mala- 
des sonl des arthritiques 4manifestations dillerenles : 1'uu a 
surmene son systeme nerveux et a fait do la neurasthenic : 
1 autre a surmene son eslomaC et l a dilate ; un troisieme a 
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surname scs organes abdominaux eta fait do la splanchnop- 
tose. 

En envisageant I«*s ehoses de cotte fatjon, vmis nftes plus 
obliges di‘ fair a tout deeouler de l’estomae, uotamment ees 
nodosites qui duivent etre eonsiderees comme mi autre symp- 
tdme do cette asthenie nerveuse. 

Ceci m'amene a vims parlor de Yarterio-sclirose quo I'arthri- 
tisme relie a la neurasthenia. II y a bcaucoup d’artcrio-scle * 
mix qui sont pris pour des ueurastheniqui*s, car il oxisto, en 
(die t, une grande analogic outre cos deux a (lectio us, clout les 
symptdmes commons sont : les vertiges, la tachvcardLe, la 
ilcehcance generale, la cephulee, etc. ; d’ailleurs, dies sont 
souvont assoeiees. 

Jo vous dirai la mcme chose de l arterio-sclerose : elle peut, 
suivant les circonstunees, etre une maladie iuitiale ou secon- 
daire. 

Done, ces quatre grands syndromes diniques peuvent dtre 
tour a tour con side res comirn: une maladie initiale on comme 
symptdmes consecutifs, et rarthritisme est le fond commun, 
ou plutut le lien entre ces symptdmes. Ce sera la not re con¬ 
clusion. 

Malgre tout cela, je crois vous avoir demontre le point 
principal de ma these : e'est I'existenoe de la neurasthenic 
comme maladie distincte, qu'il I’aut savoir reconnaitre au lit 
du malade. 

Comme diagnostic differ entief j'aurai pen a vous dire, car 
vous devez vous rappeler reuse ruble des stigmates queje 
vous ai deceits et groupes. 

dependant je dots ajouter un mot rclativement an diagnos¬ 
tic diflerentiel avec Vhystdrie, qui est uertainemeut la uevrose 
qui s en rapproche le plus : 

A )'hysteric appartiemient les stigmates quo vous connais- 
sez bicn : lanesthesie complete, avec ses caracteres, les con¬ 
tractures, les attaques et les zones hysterogenes. 

A la neurasthenic : Je casque, la douleur, ramyosthenie, la 
lassitude du reveil, faboulie avec ubattement et la dyspepsia 
atonique. 

Dans les cas nets, le diagnostic sera facile parce que res 
stigmates sont tres gros et tres important*. Mais vous ren- 
contrerez des cas, oil certains d’entre eux pourront manquer 
ou bicn seront peu accentues, le diagnostic sera aloes tres 
ddicat et complique, surtout s’O s’agit dun cas on les deux 
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novroses .-(jut ussoeiees, comme dans rhystero-iieiirasthenie 
do Charcot. 

Yous comiuissez ectte idee des ncvroses superposes comme 
pour lYpilepsio et l'hystdne, pour I'iiysterie H la choree tie 
Sydenham et enfin pour I'hysteric et n’importc quelle inula- 
die ! 

Nous pom-cions rrmiulenant etudier les diverse* formes 
cUniques tie la neurasthenic. 

Da pres Beard, il y en a ura it 7 formes ; ecrebVaathenie, 
myi'lasthr' iiie. la forme gastrique, la forme gen dale, la neu¬ 
rasthenic trauinnti<|iie, l lu-mineuiastlietiie. Pitre ajoutc la 
forme iiioiiosymptoinaliqui 1 (un soul symptbmc ahsorbe le 
tableau etla preoccupation). 

II y a aussi d’autres formes ; la forme ncvralgique, cardia- 
que, mentale ou psychique. 

Iiouveret en ad met b formes dilTcrontea: la neurasthenic 
e&rebrospinale, la neurasthenic rercbrnlc ou rerebrastheuie, 
la neurasthenic spinale mi myolasthbnie, la neurasthenic 
aigue, la neurasthenic hereditaire, la ncurnsthciiie feminine, 
la m iriMsiIn idi geuitnle, I'hysteroncurasthcnie,l’hyeteroneu- 
r asthenic traumatique, 

TJne chose me ehoqtte dans tonics ccs elassilieations : e’est 
la muUipliritc et la varibte (It* base de la classification. Les inis 
prenant pour base des considerations etiulogiques, les autres 
ties considerations cliniques. 

Leuillain a agi avee plus de logique en separanl los variety® 
cliniques ct les varieties dliologiques. 

Bans It's premieres il place : la forme eeivhro-spinale com- 
niuiie. rtiemiin-uraslhenie. la cerebrnstlienio, la myclasthenie, 

la neuruslhcui.'■rebro-gasl rique et ccrehro-cardiaque, 

nevrose gastrique et neurasthenic sexuelle de Beard. 

Bans [os deuxiemes il place : la neurasthenic traumatique, 
lhysteroneurasthenie, la neurasthenic hereditaire, la neuras- 
t In ilie feminine, la neurasthenic male. 

•le n’ai pus le temps d insister, maisje trouve un mince profit 
ct un veritable danger a fairc trop de classification. Il ne faut 
pas rompre l uiiiti- eu repetant ee qui esf arrive pour Lhysle- 
rotraumatisme. 

Il veils suflira. ipiaiul t ons mligeivz un diagnostic, do lurl- 
tre apivs ■ ueurasthenie » un mot indiquanl le genre de cause 
et la predominance symptomatique s'il y on a uno ■ comme 
pour ihystdrie. 

I* 1 * proiiostic cst tres variable. La neurasthenic osl quelque- 

-\NN. ]>!? rSYCHIATRIK. 
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fuis aij>ui\ rapide ; If [tins souvent, elle cal tcnace et dura 

toute la vie. La notion do cause, id sui'toilt il' 1 la persislanee 
do oettc cause, a ici one importance capitale. 

.11 nous 1 ’i‘sto muintenant a <H tidierle truileumnt, rest ce quo 
nous lerons dans la prochuine legon. 

XI (1). 


Dans les logons preeodentes j’ai ossa ye do vous demontrer 
resistance do la neurasthenic coramc nevrosc speciale. 

Jo di>is cnnsarivr aujourd'lnii quelquos instants mi traite- 
mciitdo cotto maladio, quo vous no vorrez pas souvent a I h**- 
pity 1, mais dont vous observerez frequemment des examples 
dans votl’c clientele. 

On a propose tout un systemo qu it est bon do comUiitre 
dans sos ^raudes ligtics : e'est lo Iruilotnenl svstdmntiqur do 
Weir-Mitcheli) qui est excellent pouf les cas inveterea, 11 coit- 
sisto on uno combi liaison nouvoile d'agents doja coninis, ol 
qni soul : I'isolement, lo repos, le massage. Fi'lectrieild el uno 
certaino dietetique aboutissant a la suralinieiitation. 

Weir Mitchell eonseille tisolement complet, ahsolu, hors do 
la famille. « Separoz, dit-il, la inalade do [’entourage moral et 
materiel qui est doveime partie intrgranto ^I<■ sa vio valrtmli- 
naire, et vous anrez aineno un eliungemeut, nun seulemeut 
excellent par Itii-mome, mais encore extrfimement avantageux 
an point de vue du sucres du traitement quo vous vous propo¬ 
se/ d'appliqner. Faut-i! dire quo ee premier pas n est pas os- 
sentiel quand la inalade, andmique, affatblic et amaigrio. est. 
tomhee dans cet 6 tat par des causes Lien delinies, telle qu’un 
siircroit.de travail on mm dyspopsir prolongde; jai surtouten 
vue co groupe considerable et si diflicilo a manier do femmes 
e motives a sang trop clair, pour lesquidles un tnanvais elat do 
saute est unehabitude aneienne, on pourrait. presque direcho- 
rie. Pour cos dornifoes, il n’osl souvent point do sneers possi- 
1 >ii" qim l’on n'ait arn'td co drame quotidien qni sejnue dans la 
chtimbre do la valdtudinaire, et qu’on n on ail lini avee cet 
fu-nismo i>t no Ih'Soin impdrioiix iL■ syinpathie et de tolerance. 
Insislims done sans hesitation pour obtenir «-e ohnngement, 
Cftr non soulomoiil nous agissmts dans P phis grand int-eret 
do la malade. mais encore dans I’interot do son entourage.Uue 
jcuiic hysterique, comine lo dit Wcudels Holmes, dans son 


(1) Logon rocticill»e et redigee par Ouibert, 
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style si frappunt. est nn vampire <jui sure le sang lies person- 
nes cn Inmni! saute qui I'entoumit. J’ajoutcrai que la ou sc 
tl’oiivo i.uie jeiuie hyslerique se trou veraient proliahlcmonttc>t 

oil lard deux femmes maladea. » 

II y a, Messieurs, dans er passage, inlet res profonde obser¬ 
vation de ees etats : oui. la heurast bin ique, dans son milieu 
habituel, devimit an veritable tyran pour soil entourage, don 
il font IIa tirer: et au risque de vnus attirer des horions, il 
ftiul eonseiller 1 'isolemont eotnplet en dehors de la fnmille. 

Mais oil faut-il pratiquer risolement ? II est difficile en 
France de bien isoler une neurasthenique. Je reviendrai 
bientot sur ee point : je me eonteiite de vous signaler ee priu- 
cipe du traitement: extrnire la malade de la I'amille. Iui pro- 
diguer des solus, Ini dotmer une on deux garde-maladcs 
ifltelligentes etuu medecin. 

l.i' rep ns esf le deuxieme element (In traitement de W’eir- 
Milehell . La neurasthenique a besoin d im repos absrdu, ear 
la lassitude esl mi des symptbmos dominants et qui font 
iiidieation, .tnsqu'a ees dernieres annees, oil ereintait ees 
nudades, mi les engageail a se second', et on our laisait ainsi 
plus de null que de bien. Wnir-Mitcliell traite les cas tres 
graves par !e repos absolu, au lit, sans muuvement uueun, 
memo pout* manger. Ce inoyeii doit el.iv dose, et lorsque Ta- 
melioration se prod nit, on pent pormeltro q uniques mouviv 
merits. Lc repos doit done id re au complct, et il ne s'ngil pas 
seuleuieut du repos physique, mais anssi du repos intellir- 
tuel et sensoriel ; o'est en un mot le repos complct de tout le 
systetne nerveux que vous devest eonseiller. 

be massage presente des a vantages multiples; r'estnu puis¬ 
sant moyen de purer mix inconvenient* du repos ahsolu qui 
pourrnit laisser ln mahule s’ati'opliier ; il constitue en un mot 
un exereice arlifieiel excellent . be massage doit et re complet 
et mi'llmdiqiie : je ne m’nttarderai pas ;i vous en deerire tons 
les temps qui peuvent etre ainsi emimeres : la friction, la 
nialaxation, la percussion des masses Itlusculaires et la mobi¬ 
lisation des articulations. 

Ueleetrieite remplit les memos indications que le massage; 
e’est encore une muni ere do suppleer aux contractions volon- 
taires des muscles. Weir- M itehell emploie la faradisation 
musndaire et la faradisation grim rale. Get agent therapeuti- 
que est un tonique d une extreme puissance. 

A tons cos moyens que je virus de vous signaler, vous 
devez enlin ajouter une sw alimentation methodique. Cette 
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question de dietetique a une importance considerable ; vous 
eorameueerez par preserirc des aliments a digestion facile ; 

vous delmleivz done par lc regime laete (un bol de la it toutes 
los deux lieures . nnqucl vous pourrez progressivement adjoin- 
dre li l s aliments solides quo vous ddsignerez vous-memes, 

J’aurai (ini do vous exposer tout ce grand svsteme de trui- 
tement lorsque je vous aurai dit que Weir-Mitehell present 
tres pen on memo pas de medicaments. L’extrait iluide de 
malt, a la dose de :!() on it) grammes, est destine a faeiliter la 
digestion ; o a 10 eentigrnmnies d’extrait aqnenx d’aloes eoin- 
batlront efficucemunt la constipation; 1'usage du fer et da 
snltnle de strychnine commence vers la tin du traitement 
domierait des forces a votre maladc an moment on vous lui 
permettrez de marcher. 

Quant mix Claimants (broinures, chloral, morphine 1 , Weir- 
Mitehcll les supprime et les bannit eoinpletement, 

Tel est, en quelques mots, le traitement systematique dc la 
neurasthenic. 

Je n’hesite ]>as a reconnoitre qo'il est excellent. niais il 
faut lc reserver aux cos absolument graves. .le crois, on rflet, 
qu’il sc rail exeessif d employer ce traitement severe aux eas 
lagers : niais pour nux-ri on pent, sans 1'nppliquer dans 
ton to son integrnlite, en retenir les elements. Chacun d’eux 
est extivniemeut utile; etje me permettrai de signaler un 
procede flout Weir-Mite ilell n'use guere: je veux parler de 
X'hydrotherapie r qui est un excellent inoyen dont vous devez 
savoir jouer. Je dounc ici a ce mot le sens le phis large 1 il y a 
en eflet des neurastheniques qui craigneiit l ean froide. aussi 
je fa is rentrer dans le traitement hyilrotherapiqur les bains 
tiedes, les douches et les immersions chaudes on froides. 

J'aeeorde a ee trait eineilt tine importance eapitule, d'luitanl 
]dus qu’ii m’atnene a revenir sur tin des termes de la methods 
de Weir-Mitehell, je veux parler de l’isolement, Tous les neu¬ 
ropathologist es insisleid sur Hicureusc influence de lisole- 
meutdans le traitement des grandes nevroses ; e’est un fait 
que tout le monde reconnait comme vrai, mais tout le monde 
recommit aussi qu’il est difficile d<- le pratiquer. 

On plaeer en diet urn; jeiuie lille neurastlieniijiieqiie Ion 
vent eloigner compl&tetn&tit de sa famille ?Nous devrions avoir 
a not re dispos'd ion des maisons de santo pour les nevroses 
nmi alieiies comma nous en avons pour les alienes. Ces mai¬ 
sons faisant eoinpletement defaut, nous nous robot Unis stir 
les etablissements 11 ’hydndherapie. qui sont en general asscz 
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bim organises potir remplir I'nllii'p de tmtisons tit* sa nte. ( ’/est 

] ;1 iMir les families dnivenl ... leur neiirastheiiiqiLo et I'v 

abandonner completement. 

jo votidrais vnus dire encore quelqnes mots stir ce trnite- 
ment, car il peut v avoir daufivs imlieaiious a remplir ;je 
veux parlei* des bienfaits qtm vmis refin-ross de l’ueage dea 
eaux minerales. 

11 y a incontestablement des eaux utiles mix nonrastliepi¬ 
ques lexers .011 moyens. 

Cost d'ahord el surtout le grnupe eonsiderabte ties eaux a 
faibb* mineralisation qui•mt sto le systeme nen'eux line act ion 
de sedation ut de tonification: La Malou , Neris, Ragac\, 
Bigorre... 

J’ai cboiai a dessein res qualre types d’euu qui se ressem- 
Itlenl eimrinement. Cluieune drlles eu ell'id it une fuible mine¬ 
ralisation e( pnssede tine temperature moderee. 

La Malou s’adresse surtout aux phenomtines nerveux lies a 
l ui'lhritisme (on. emploie do preference les bains do piscine!. 

Neris nuivient *01 uervosisme avec phenometies d'excita* 
titm [res marquee (bains oxtromemcjil prolonges). 

Ragac\ rendra des services aux neiiraslheniques artliriti- 
ques et goutteux. 

Bigorre est calmant Ini nussi et pnssede a soil avail!age la 
superiority d'un cliniat d’ete. 

Mats vous n’ignorez pus, Messieurs, tpu* tres souvent cos 
pb6nomenes nerveux sont entretenus et prnduits par mi fund 
diathesiqua. quo vnus devez combattre; dans ee eas. vous 
devez vous adresser a des eaux minerales puissautes. Kt iei 
vous aurez a faire la part de deux grands grdupes et a Men 
determiner lours imlieatkms : les eblorurees sudiqnos el les 
eaux sulfureuses. 

Salies (de Bearn), Balaruc, devnuit elre eonseillees an 
neurastlidiiiqne profondement lymplmtique et scroliileux. 

Si vous jugez que le fond diathesique est rhumatismal, les 
eaux sulfureuses, t< lies que Ul lage, Luehon, seront purfuite- 
ment. indiquoes. 

Kesumant eu qmdques mots les notions qui doivent nous 
guider dans le choix des eaux, je pourrai dire : 

Les eaux minerales faiblcs s’adresseut directement a I’etat 
nerveux. 

Les eaux minerales fortes s'adresseut an fond diathesique 
qui est derriere les manifestations nevrosiquos. 

Ii iil'tii se placer la question des elimals: eonseillez a vns 
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malades mi climat. tempera : on hiver, lo midi do la France et 
do prdfdreueo les parties s'dloiguant un pou du bord do la 
inn'; on dd, lo sdjour a des altitudes ussez grandos ; ajoutez 
onfin les transitions a menage; dans lo chaiigomont do cos 
climate. 

Lo traitomonl sysldmatique do Weir~Mitchell osl excellent, 
jo vousTai ddja dit, Cependant jo viens de vous signaler uric 
lacunc ayant trait a 1'hydro therapie, A onto, so trouvo nne 
autre question trds important*; ayant dos indications purticu- 
1 id res quo oo traitement no suflit pas a lvmplir; jo veux pur* 
ler de la question du regime . 

Dans revolution de la neurasthenia, vous lo suvez, lo tube 
digestif joue nn trds grand r61e : et sans vouloir en exagdrer 
1' importance, jo pause quit cst bolt d en trailer les diilorents 
troubles: 

Go rjui earartdrise le tube digestif dune neurasthenique, 
cost latonie, Comment la eombattre? 

Le premier moyen consisto dans !’om|did dos alcalins, qui 
constituent nn sliinulant dans la secretion gnstrique. Dans cot 
ordro d idoes, vous presence/ le bicarbonate de sonde en na¬ 
ture uu bieu l’eau de Vichy on de Vais (un domi-verre don- 
nd one demi-hotuv avant chuenn desrepas , et parmi cos eanx 
prefdrcz tes sources froides a rdmergence eomme Hauler ive et 
Saint-Yorre. Si vous voulez preserire des uLralitis plus legrvs, 
les eaux de Pougues peuvent vous rcudre de veritables 
services. 

Vous trouverez dans le Montpellier medical (juin 1891) des 
articles fort eonseiencieux attirant lattentiou sur i'ellicacitd 
des eaux d’Evian ; j'aime ussez cette eau eomnie vnhieule de 
lithine (Ogr. 50 de lithine dans nne bouteille d'Evian) ; pour 
que 1’ell‘et soil plus eomplet, doutiez cette eau art dehors d<‘S 
re pas. 

Si les alcalins no rdussisscnt pas, aye/ reeonrs aux u tides ; 
vous savez en elFet que les dyspoptiques andmiques sont plu- 
tdt hypoehlorhydriqnes quo hyperrhlorhydriques. Quels aeides 
emploicrez-vous V Dans les cue de dyspepsia gastrique, it vaut 
mienx s'adrcsser a l'neide ehlorhydrique ; I'aeide lactique 
s’adresse surtout aux troubles de Ja secretion intestinale. 

Vous pouvez preserire I gram, d acute ehlorhydrique duns 
300 gram, d'eau ; votre maludc prendru unc euillerec de ee 
melange an milieu de chaque principal repas. 

Quant a 1’acide lactique, 1 gr. 50 on 2 gram, par jour dissous 
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dans lYnu suflisent tres souvenl pour activer «‘t 'ucilitor la 
digestion intestinale. 

Kniin, n’oubliez pas quo vous a vox dans lYmploi dos anti- 
septiquesnu excellent adjuvant a un precedents moyons. Tonics 
les fois, en effet, quo vous eonstatez de ia dyspepsie atoniqua, 
do la lfUloui' dans les secretions ou dans les inouvomenls, 
gastriques ua intestinaux, tonics les lbis,eu un mot. quo vous 
craignez le sejimr trop pmlonge dans b* lulu 1 digestifd’ali- 
ments ineompletement digeres, songez bieu quo los antisep- 
tiquos vous rondnmt do grands services. (joinnn* 1 a Ires liiou 
etabli le professeur Bouchard, vous devez panni mix elioisir 
roux q 11 i sont insolubles : vous les eunnaissez, et ee n'est quo 
pi air in ei noire quo jo vous oitorai : lo naphtol, ampul on tmsocio 
jo salicylate do bismuth s il v a uuo legere tendance a la diar¬ 
rhea : lo salol, quo vous pouvez associor ttu napiitol pJ uu-t 
cachets de 0 gr. 25 de chaque dans la journbe). 

Voilti tout un ensemble do moyons qui vous donneront do 
hons rdsullals dans le traitement do la. dyspcpsio atoiiiquo do 
la neurasthenic. 

Mais il taut prendre garde d’oublier quo, dims tout trnite- 
niout dos dyspepsias, c’est le regime qui tienl la plus grande 
place : on presence do cos cas ivbelles, sonvent lo soul saint 
reside dans le regime, le regime indique In ure par heure et 
aliment par aliment. 

rliidis, loh mddooins preconisaiont l<‘S re pas pen eopieux et 
frequents ; iuijourd'hui, tout lo monde reem limit quo, si eetlo 
dietf’tiqiio convieul snrtout aux tubomdoiix iiimrexiques (tou- 
tes los trois hemvs, jour et unit, xm muf a hi coque, 50 gram, 
de viandc onuM-t une tasse do hut, olio eelmue souvont, en 
revanohe, dans les eas qui nous occupant. Les dyspepliques 
atouiquos s’aoeommodenf fort tnal dos re pas reputes e-t pur 
trop rapprochbs j aussi, vaut-il mieux prescrire * le premier 
dejeuner ;« 7 hen res 1/2, lo dejeuner a 11 liouros et le diner a 
7 liouros. Une ibis cos liouros adoptees, il importc boaueoup 
qu’elles ne soient nullcmcnt modiliees et quo le maladc no 
preiine aucune nourriture outre les repas. 

Si voire ueurusthoiiiquc est on memo temps dilate do i'esto- 
mae, consotllez lo regime sec, e’est-h-dire le moins do liquides 
possible ; supprimez les bouillons trop clairs et les sauces 
trop aqueuses ; recommandez a votre malade do no boiro quo 
par potites gorgees ct jamais dans Fintorvalle dos repas. 

Si au eoutraire vous neconstatez pas de dilatation stoma- 
calc. no fixe/ piis lit nature du regime sec : combine/, et asso- 
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cif/. les aliments, nfin d'elnldir une forlaiiif varictr, ft sur- 
toilt, peril, letioz-mni fette expression, no lioiirro/. pas voire 
ncuraslliemque : vous prmvoz proposer les repas siiivanls : le 
mat in a 7 henres 1 .2, deux n'liis a la euque ; a 11 In-ures et a 
7 licures du soir, potnge mi jus, viandr ratio, legumes verts el 
dessert. No prove/ pas quit soil inutile de preeiscr aussi liien 
les lieuroset la composition des repas : luilcs-lc, mi poiilraire, 
surf nut dans lintel'el de vos umlades et aussi dans ie voire. 

Co litre la constipation, vous a vex a voire disposition lout 
une gamine de laxatifs. Jo eiterai d’abord le cas car a sagraJa 
(0 gr. 25 [tour un cachet a prendre an repas), la pond re mm. 
poser' a cgales parties dr sou/rc sublime, de creme de tartre et 
dre magnesie caldnee 0 gr. 20 de chaqur pour un eaeliot i, les 
pilules de Trousseau, legeremcid niodilioes : extrait de be!la- 
done, poudre de belladone et podaphylin (I ecutigr. de cha- 
que pour une pilule a prendre le soir}, etc. 

Dans le memo order d'idees, vous p«mvez aussi a voir rreours 
anx eaux purgatives : un verre a hordeanx d'Hwiyadi-Janos 
tons les matins, pm* example. Vous pom e/ assueier l ean <le 
Vichy el de Janos on preserire encore ; un litre d ean dr Vichy, 
dans lequel on ajoute 15 a 20 gram, de sulfate de sonde. 

Je viens de vous exposer les grandes ligiu-s qui pourraieut 
voiisguider. Je erois a peine utile d’ajouter que jc n ai pas la 
pretention d'avoir prevu toules les varielcs de la maladie ; je 
veu\ dire que, suivant les eas, vous aurez des indications dillc- 

rentos a remplir. 

J’ai voulu vous demontrer qu il y a I'etdlemcnt un traitenient 
de la neurasthenic. Si I nn se trouve parfuis en presence de 
eas graves, [iresque deeoiirageauts, rnlrelcmis par uue eanse 
sur laquelle le mcderill no peul rien (ranges morales), il enest 
d'anlres. an eoutraire, qui soul le Irpnhphr d'uia'NyUirrnpeiiti 
que rationnellc, patientc et hien coyippise. 
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BULLETIN MENSUEL 


DE LA 

(UNIQUE HYPNOTHERAPIQUE DE LA CHARITE 

Kovtmilift'e a Kin 

— v — 

Salle Andral (femmes). 


N n 24, Judith [». 21 ans, Hrsteric, nevropathie* paralysie des 
ejclremitis inferieures . 

Son elal s’amrliore el ellc continue son trailement 

N n ft, Marie. 19 ans, Aitaqtics dlujsterie, 

hans lr nun ant il> re mois. retie malade n a on quo tbutx at la- 
ijiii'S, et riles etaient encore moins fortes que le mois precedent- 

Le trailement par le transfert lui fait le plus grand bien et frvite 
tres souvent ['invasion d'mieattaquG. 

N° L Madeleine I 1 .. 2i ans. Attaques d*hysteric. 

Cette jeunr tillr qni a de soignee par le summed hypnotique et 
la suggestion, va beaunuip mieux. Les al topics on I muiimie on 
nombre et en force- Les qudques-unes qu T elle$ a cues dans le 
courant dr re mois mil ete tres b^nignes, Elle va continuer le 


inrme traiteinenL 


) 


X° 10. Justine B., 31 mis. Mouvement choreiform? dc la tele et du 
ironc , etat nevropathique ires intense* 

Cette malade a etc soumisr dans le courant de re mois a faction 
dcs doubles couronnes d’aimant. 

Sous cette action les mouvements brusques de la tete et du 
trone put diminuc : iIs sont moins violents et plus rapes* II y a 
dans l i lal general uiie amdioratiun ires sensible, 

j| est it reuinrqnrr quelle ne suit aueunmitre trailemenC Tout re 
qirclle avail fail jusqu aho s n'avait pu arrive r a dormer tin resul- 
tat aussi satlsfaisant* Elle va done continuer son traitement, 

N n 20, Oianrhe H M 25 mis. Ilysterie. rjastralgie. tteurasthinie. 

Cette malade va beaucoup mieux. elle n'a plus d ehlmitssemenl. 
los duuleurs ipiVlIe rrsseulait dans le dos sont altemiees. Lts 
crises d'hystlrie sont tres rares ? el die Commence a pmivoir man¬ 
ger des aliments, re quelle n-avait pu faire depuis cmq mois- Le 
traitemeni qui avait consiste, le mois precedent, par le sommeil 
hypnotique provoque par rartion des miroirs rotatifs a amend da 
tr6s bons rcsultats* 

El le passe de homing units el esl on voie de complete garrison* 
Elle va continuer son traitemeiit. 

N° 2l. Marie 1\ + 20 ans* Cuisiniere. Neurasthenic^ atrophic consi¬ 
derable des muscles tnterscapulaircs, 

Le traiternent par rdeetricite n'a pas encore amene chez cette 
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malade un resultat sensible, quoiqua les id^essont maim frisks. 
Les digestions ne s<* font encore que difflcilenienf et elle ne pout 
siippnrlcr que le LaiL Elle epnrnve tougmirs de viob riles douleurs 

dans ]es os des bras et dans la region interseapuiaire. 


Walades nouvelies. 


\° 32. Marie IL. 38 ans. Papolirre. Choree du langage, Paroles 
prononcees inconsciemment. Mmtvement choreifonne du tronc prin - 
dpalement et du membre sup4rieur m 

Si>ii pere rsl nmrt apoplertiqyo. 

Idle a eu une lievrr fyplnude il y a 9 ans. 

Debut de la maladie ily a 4 ans. sans causes coimues, Pas eu de 
frayeur. Elle enininenea par avoir des mniivemenls iuvolonlairus. 
Sa irtofaisaii ties jnouvementa brusques, avec defaut d^quillbre 
analogue! it une titubatimi dans la sons vortical, Elio otaif obligre 
do pietiner, s impalieuteit, Mimvemeul des bras et des mains qui 
soul pliiidt d’ensemble. 

Pas do trepidation. pas do grimace. pas de trembleniont de la 
imrnle. Les jambus out teiulaure ii so rapproeher Fune eoiilro 
Van Ire. 

bos forces so sont aflaiblies. Manx do UHe depuis Inns semai- 
nes * Pas do points miesl hesiques. 

Les pupilles stmt legeTvmenl dilutees. Elle a des mouvemenfs 
involontaires dela parole. Elio so plaint de ne pas s ’a per revolt* de ce 
quelle a dit. Son mart qui sen apergoit le lui fait remarquer el elle 
n'en a attain souvenir. 

Les regies sonl reguliores, elle n a pas on dcnlanb 

La maiadio augmente depuis quo I que temps. 

Jusqu’alurs elle n’a fail aucun trnitoment. 

Hilo donne an ilyuariomctre, 25 kilos du pression h droite et 27 
kilos do prossion a gauche. 

Los mouvements depression se font par saceades* 

Son earaetere a beaneoup change. 

Elle a des mouvements d impatience, mais pas du terreur. 

i Mi vu la soumettre an Irailemont par Faction des miroirs rota- 

ttfa. 

N° 19. Josephine T„ 30 ans. Cmsimere, J^missements cominus 
depuis trois mots, gu6ris immediatement par les transfer ts* 

Sa mere 1 esl bieu porlante, Son pure osl moil UiIhituIoux ainsi 
que deux de see sumrs et un de ses freres. Les 2 freres vivants 
sonl Inhere ulcux. 

Depuis son plus jeune ftge elle esl ires nerveuse. 

Les six premieres amieos de son eid'unee. eile les passu an til 
sans qu’on puisse essayer de ia faire marcher. Li s bains simples 
et ta sudulion aidnrent ii la rnollre sur pied, mais sou etat resta 
toil jours Ires emotif. Elle pleurait, crinil. gesticulait. La moiu- 
clre ehose la faisait pleurer. 11 ona etc ainsi lento son existence, 

II y a 2 ans. a la suits d’une lausso digestion, elle cut une orise 
1111 [ debut a par trois grands eris, une elude et la perlo de conuais- 
sanee, 

Depuis retie epoque, elle a eu assez i'empiru sur ulle-mumc 
pour eviter une attaipje* 

Hlle a des hoquels frequents, mais pas un serrement de gorge. 

Lorsquudle esl arrivee dans le service le 22 novembre, il y avait 
pres de 3 mu is quelle snuffrait de vomissemeiits continiis. Tie puu- 






























CLlNfQtJE IlYPNOTHKR A PIQ UF. DR l.A CHARITK 


:17‘) 


v.iil gardor rtUi'HM alimeu! : idle soufiVait en outre de I'oslomrir 
hu point tie jeter ties oris. 

Le Irudemaii) <ui Ini lit faire tin hansfort aveo Beatrice qui pril 
le mal exaclein»Mil, <*l la malade senlit iminddintement un grand 
soulagemenjrDepiiU cc moment, les yomissements out complete- 
men teesse. 

It est a itemarquer qu’en memo temps quo le sujet transfer!, la 
malaile avail pu elre endormic et quel a suggestion a cu beaucoup 
de prise sur elte. 

S 4 LLB Louis (homines). 

Malades anciens 

Henri D. Contracture dcs c.vlremitds infer tea res d'origine trauma- 
tique. 

Lo tnieux s'aceonttio Loujours, it penl se lever el marcher dans 
la satle it I’aide d une oanne. 

II no suit plus aueuii traiteinent et vu do mieux tiu mieux. 

\-> 1"). M, (Louis). enihalleur, 28 uus. Hysterie. somnambulism?, 
a>U'Sthesii\ asthenie inusculaire. 

8a mere est nerveuse. 

Son pere est mort npoplectique. 

It a une soeur hysterique. 

Debut de la maladie le 22 juin 1891. 

Bn descendant une 'ra Hi' r awr une caisso de 50 kilos it fit une 
chute d’un olage. 11 nc se lit aucune contusion. II w* rclcva. mats 
avee une sensation de bear en mdme temps qu'il elail pris do 
sueurs froides, el d un Ircinblemenl general, qui dura environ 
tlix minutes. II se remit tiu travail. 

Trois jours a pros il eprouva de violenles donleurs dans le ven¬ 
tre, puis il senlit qnclquc those qui I it i remonta ii la gorge. 11 mil 
nne commotion gem'Tide. tumba et perdtt cotmaissance. La nisr 
dura a minutes, el il pul se relever.il elail d une grande ihildcsse. 
II n'nvuil plus aucune force ni dans le bras ni dans la main gau¬ 
che. 

Lorsqinl no rle tin ohjrl dans la main -am lie, il hii arrive fre- 
quemmeid de le perdre en route sans s'en apercevolr, ear il est 
insensible de la main, ainsi que do la jumbo gauche, a la suite 
dune art lirite d'origine trauma tique qui date do dix ans. 

Jusqu’a luge do quin/e ans, il elail sujrl a dos acces frequents 
do sommimbulisme an point quo I on elail oblige de le garder la 
nuit. 

Un acres lui est revenn cello amice au mois do septembre, it 
s’est Irouve le matin hubille au has des escaliers do sou domicile. 

Il a on dopuis lo mois de juin 3 crises d hysteric espacees d’un 
mois chacu lie. 

La derni^re dura ii peine 2 minutes. 

Malades nouveaux. 

N° 17. M. 


•ill ans. Hcmiph'gi? Jroili\ 

Delmt de la maladie M y a 2 ans, qui commenea par un mat de 
tote, localise du cote droit, et qui dura un an. Dans l’tntervalle it 
s upercut quo lorsqu'ii ouvrail su main ses doigts so diHendaimil 
coinme mus par mi ressort, puis il sentit son epaule envahie par 

la paralysie. Il ressentait, en outre de vives douleurs dans tout le 
cflte droit. 

J'eu a peu celixi-ci se paralysa entierement et au bout de quel- 
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que t^ni|>s il fut pm do IrrmlilomontsJmijrmrs clans In memo cole. 
Sa marcne devintdifficile. Jl etait oblige da sc reposer a chaque 

cine j minutes dr mare ho* 

Lm-squiL est assis il souffre beaucoup mats ne tremble pas. Co 
n'est que hjrsqu'il est deboul quli so met a trembler, 

Dans le debut de sa maladie il nr pouvait prendre un verre 
sans en renverscr les 3/4 du contemn 

II a une douleur constante sous le genou droit el une autre sous 
le gauche mais moins douloureuse, 

Il ressent des douleurs dans les parois abdominalos. 

La unit sa jambe gauche se contracture 8 , puis an bout de 10 minu¬ 
tes die revient a son efat norma!. 

Tout ee (juil a Tail jusqn a presold n a amend annul resultaL 
Dromnre. iodure* poi rites dr feu, etc. 

On va commencer It* traitrmeu! par Lapnlieafion des uimanls. 

11 a lrvrti[j-i j rude, 11 no pent digerer les aliments. 11 ne sup- 
porte qne le lait. Il est d’une faildesse extreme. 

Le matin il rend des glaires* 11 a de frequents hoquets, 

Ses pup dies sont legerement dilutees* 

11 doime an dynamo metre, 28 k os de pression a droite el 3u k tr - a 
gauche* 

El a absorbe beancoop tit' via Idatsc et dabsintlie. 

Toil I son cote gauche est anesthesicpie, ainsi que le voile tin 
palais* 

On uimmcnce le I rail rmenl par le sommeil hypnotique et la 
suggestion, 

Des la l rv seance iI subit Taction de Thypnose. 

Malades externes 

Henri \\\,51 ans. hallucination consciente de fouitr—Action favo¬ 
rable de la couronne (ileci ro-magnetique , 

Ce malade continue a idler dr mieux en mieux. les voix qu i.1 
cnlondaib consfammenL commrueejit a disparahre, il ne les 
enlend qua des intrrvalles nrnlonges, el riles ne sont plus anssi 
ini Les, II se trouve moins obsede. 

Le iraitement consist e par T application dTine couronne electro- 
inagnetique speciale. Il continue son traitement 

Eugene l\. commandant 01 ans. Sur menage intellectueL — Neu¬ 
rasthenic* 

Ce malatle va beaunmp mieux. Los mills sunt meilleures. II 
son fire umins de la t£te rt dr I Ystnmac. Le traitement suivi a rlr 
les transfrrts, les miroirs cf la couronne magnetique. II continue 
encore pendant qunique temps ce mode de traitement qui lui a si 
reussi* 


Joseph IL, uienuisier* 73 ans,— Douleurs rives, region maxillaire 
sitpth ieure droiieet dans la region temporal? droite d'origine trauma- 
tique. ( Guerison )* 

Ce malade apres avoir sul>i pendant quelque temps le Iraitc- 
tement par les transfer!s est parli entieremenf guerL II n'avait 
suivi aucuti autre traitement dans l intervalle. 

Jean IL, 51 ans* peintre en Mtimenls. Paralysie saturnine. — 
(Guerison)* 

Ce malade qui avait encore suivi le traitemenl pendant la pre¬ 
miere qumzaiue de ce mois est eomplHoment gueri. 
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Supplement aux A finales de Psychiatric et d’Hypnologte. 


NOUVELLES PUBLICATIONS 

Ces outrages sort envoys franco d V Stranger contre mandat-postal 
adressA d M, JOURDAIN, 35, boulevard Hau&smann , Paris . 


Lego ns de Gynecologic opera to ire prnlVssres par MM. Vullibt, professeur a 

Geneve, et Lutaud, medeein de SainELazartu un vol. in-8° avec 


la Faculte de 

15a ii *„ dans le lexle. Paris, 2* e 


on 


Prix : JO IV. 


Get ouvrage eontient le manuel operatoire de toutes les operations gynecologi- 
es Introduiies pendant e« s ilornieres aimees dans la therapeutique cmrurgiualu. 


Le Parnasse hippocratique. joli vol. in-12 imprime sur papier tie luxe, avec 
une eau furle d’Escttdier, repr^sentant la Consultation .Gouverture liree en eonlenr 
sur papier de Chine. Paris, 1887. 

Get elegant volume contienl plus de 300 pieces de vers dont plusienrs sont 
in&iites* sur des sujets graves ou lugers se rattachant de prfis ou de loin a la 
medecine. Tous les genres y figurent, hors le genre eimuyeux, et le D r Minium, 
qui est I*auteu r de cot to collection, a pris pou r devise: Le rire est salubre. Pri x : 3IV. 50, 

Etude sur les hopitaux d’isolemeni appliques au traitement et k la prophy- 
laxie de la varlole et autros maladies contagieuses, in vol. gr, in-8° eaidonne a 
! anglnise, avet |dandies, par le D r DouGLAsdloao. Paris 1890. Prix : 3 tr. 

Le Listerisme, son passe, son present, son avenir, Etude elinique sur les 

mtithmles de chirurgie antiseptique, par le D p Granville Bantock, in-8*de40 pages. 

Prix : 0 if, 75, 

Etudes critiques sur la rage et son traitement par M. Pasteur, par M. Le 
D r Lutaud, contenant les lvsuliats de la nu-tliode Pasteur pendants ans, de 1886 
o 1890, Un voL in-12 de 440 pages, 2® ed, 1891, Prix : 3fr, 50 

Get ouvrage est le seal qui contirnne la critique de la melhode et publie la 
statistique exaele des deees survemis apres le Iraitemenl Pasteur, 

La sterilite et son traitement medico-chirurgical. par le D r Lutaud, mede- 
eiu de Haiti t-Lazare, un voL in-12 de 250 pages, avec 5U figures. Prix : 3IV. 50 

Etude medicate sur les assurances sur la vie ot le Secret medical, par 

le D r Lutaud, — Un vol. in-12, Outre line etude complete des questions se ralta- 
ch&nt aux assurances sur la vie, cet ouvrage emit lent plusieurs articles sur le 
secret niedicaE les honoraires medicaux et une critique de la nouvelle loi projetee 
sur l T @xercice de la medecine* Prix : 2 fr. 

Bulletins et Memoires de fa Soeiete Obstetricale et Gynecologique de 
Paris, fondue par le professeur Pajot, 

Vol. /, annee i 885 complete : M. le professeur Pajot, president ; M. Charpentier, seerc* 
taire general ; contenant les travaux ct discussions de Messieurs Avrard, Badly, Charpcmier, 
de Soy re, Doleris, Dumontpallier, Emmet, Gallard, Gueniot, Alph, Guerin, MarchanJ, Mar¬ 
ti neau, Pajot, Marius I ley, Siredcy, Terri lion, etc. Un vol, 111-8* de 2,12 pages a'.vc figures 
dans le texte, ^ Prix : 6 fr. 

FoL i/ T annee 1886 complete ; M. Alphonse Guerin, president ; M. Charpentier, secretaire 
general , contenant les memoires, travaux et discussions de Pannee 1886, et notamment une 
discussion tres approfondic sur Jc Forceps Tarnier, un voL in-8* avec gravure dans le teste. 

Prix ■ 6 fr, 

FqF ///, annee i 83 y complete : M. Gallard, president ; M, Charpcntier, secretaire gene¬ 
ral ; contenant les memoires, travaux et discussions de ("annee 1887 et notammem une 
etude ires approfondic sur le traitement de l endometrite^ un vol. iii-S* Je 3oo pages avec 
figures dans le texte. Prix: 6IV, 

VoL I r, annee 1888 complete : M. Guemor, presidenr;M. Charpentier,secretaire general; 
contenant notammeiu une elude tres approfondic sur la cauterisation et le curettage de 
Vuterus t un vol. in-8* de 332 pages avep figures dans le texie. Prix : 6 fr. 

Vol. r, annee i88y complete : M. Poiailfon, president; M. Charpeniier, secretaire general ; 
contenani une etude ires complete sur Vapplication des amstnvsiques aux accouchements 
naturels , un vol* in-8 u de 276 pages avec gravures Jans le texte Prix : 8 fr. 

Foi. VI, annee 1890 complete ; M. DumontpaJIier, president ; M. Porak, secretaire general; 
contenant Ics memoires, travaux et discussions de l annee 1890 et notamment un travail ires 
complei sur VAchondroplasie et des lie marques cliniques et operatoires sur une serie de 
cinquante laparotomies* par le professeur Jacobs (de Bruxelles), UnvoL in-8* de 38 o pages 
avec gravures dans le texte, Prix ; 8 fr. 


















VIN DE CHASSAING 


Pepsine et Diastase 


Dans eon Rapport sur cette preparation (mars 1864), FAcadernie de Medecine de 
Paris a declare qu’il n'y avail aueunc incompatibilite chimique entre la Pepsine et la 
Diastase, et que Fassociation de ees deux ferments digestifs pouvait rendre des services 
a la Ther&peutique. 

Depub cette epoque, leVin de Chassainga conquta dans Fart de guerir une place 
import-ante. La pin part des Medecins Font udopte et present specialement dans le 
traitement des DysjMp&ies- 

Peut-etre, Monsieur le Docteur, avez-vous eu dejk Foccasion d’en preserire Femploi? 
Permottez-moi, dans tone les cas, de le placer sous votre patronage et de vous le 
i commander dans lea cas de ; Dyspepsie, G astralyie y Vommements in coercible#, Diarrh6e % 
Alimentation insufffsante f Convalescences, Perte de l'Appetite des Perce#, etc, 

^Dose : un a deux verres a liqueur a ehaque repas,) 


PARIS, S, avenue Victoria 

F,T [>A3S TOUTED LES PHARMACIES. 

P* S. — IjQ Pepsine et la Diastase sont pr6parees par nous a noire usine d r As me res (Seine)* 
Pons serious heureux de vous y recevoir t et tie tons faire juge des sains que nous apporton * 
it la fabrication de nos prod aits et des efforts que vous avons fails pour ar river d la 
bonne preparation des ferments physioiogiques. 




Sirop de Falieres 


Bromtire de Potassium 


Les Bromures de Potassium du Commerce sent sou vent impure el eontiennent juequ a 
30 et 40 °fo decarbonate de potasse, d'iodurc de potassium etsnrtout de chlorure de 
potassium. L'Aeaddmie de Medocine de Paris l'a constate lorequ'en 1871 elle a donne, 
jur le rapport de Fun de ses Mcmbres, M, le profeseeur 1 ‘oggiale, son approbation 
exclusive au mode de preparation et de purification du Bromure de Potassium soumb 
par M. Falieres. 

Cette preparation a done le merite de vous offrir un Bromure de Potassium absolument 
pur, Chaque cuilieree a bouelie cuutieut 2 grammes de Bromure, une euilleree a 
dessert 1 gramme, une euilleree a cafe 50 centigrammes. 

Vous en obticudrez de bona reaultats par tout oil lemploi du Bromure de Potassium 
est indique. 

Bromure de Potassium granule de Falieres 

Chaque FUicon cuntient 75 grammes de seljrar et est accompagne d’uin: cuiiler-me&ure 
nontenant 50 centigrammes, Cette preparation a le double avail tage d’etre economique 
et de permettre an malade de faire sa solution au moment du besom et en ye conformant 

a la prescription de son medeciu. PARIS, 6 t avenue Victoria 

JT WANS TCUTIlS I KS PHAllXJ,€(R£» 

Sur votre. demand*, vous vous empresserons de vous adresaer h Rapport de 71 /. Poggiafe t 
soumis a l 1 Academic de Medeciue et approuve par elle* 


Phosphatine Falieres 

Aliment des plus agr^ables €t pouvant entre lee mains des Medccine etre un excellent 
adjuvant de la medication phoepnatee, II vous rendra de bons services ■ 

Chez les enfant s y sur tout au moment du sevragt; chez les femmes enceintes ou nourrices ; 

chez les vie?Hards et les eouvaksemts. 

SJne euLLaiite k bouelie coutieut 25 centigr. de Phosphate de chauxpnr et assimilable). 

PARIS, 6, avenue Victoria 

Li JiLHg TGUTES L &£ i'll ARM ACiKi*. 
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At'TOMOTEUR 

Dossier snirnl^, 
port'B-jambes a Elevations, 
bra^i-mo biles* 


Plate-forme a speculum pour 
c Uniques et hospices/ 


k i k sj n 


OJVKHT 


FAUTEOIL A SPECULUM 

en chin* icnlpt^. pahns en for. 
Taroir avec marc be supplenicQtaire, 


Appnroll pour sou lever le* nruades 

'i'Lidtaut ft lous lea MU* 


EAUTEUIL A SPECULUM. GENRE ANGLAIS # 

ot.rvEKT Avee Rallonge mobils 

. fcTec Ltnorj eii ter, 

ferhb ct iteration du UoEfiitr. 


Ayec RaSlonpe mobile 
pemeUau,V d e com; he r le niiLada# 


Cannes ft B^qullleinveo 
sabot* caoutcbout^s. 


Fauteuil &vec grander 
roues caoutchouttiGt 

mQ par 2 munivelies. 


Fortoirs de tons systems? FAElTEUlL 0PHTA1M1QGC 


Lits, Fauieuils, Voitures et Appareils mecaniques pour Malades et Blesses 

FABHI CANT BRKVETF. S. «. D. G. FOI 5 RN 1 SSBUR DES HOP 1 TAUX 

Les plus h aulcs Recompenses mix Expositions Jrancaises et et range res. 

DUPONT 


PARIS, rue Hautefeuille, 10, au coin de la rue Serpente (pres de 1’EcoIe de INedecine' 


) 


m 

Goudron Freyssinge 

Liqueur obtenue par concentration do l Eau de Goudron du Codex. 
Excellent tmlsfimiffUR ant isepU*file, — Boissons* t cnillerees par litre- 
Lotions, Injections, Pulverisations* melange a 2 ou ;s parlies tiV&u. 
CATAKRHJES GHRGNIGUES, MALADIES DE LA PEAU, SEPTICEMIES. 

he Ft aeon : I fr. 50, 10 ^ y Hue de Rennes, PARIS, i t les Pharmacies * 





Salicol Dusaule 


_ excellent ANTISEPTIQUE, CICATRlSANT, DfiSINFECTANT a hr sc 

d’acide saliryliqur.Plow aclit qua les phenols et coaltars, 1 c Salicol a upe oih'tr 
agr table ct n'est pas venineux. 11 s'einploie pur ou melt a l on 2 parlies d< u 
scion les cas pour lavages, compresses, injections, pulverisations. 

Le Flacon, 2 fr.; Litre, 5 it., to5, rue de Kernes, PARIS, et les Pharmacies 































































































































REVUE OBSTtTBICALE EE GYHECOLDGIQUE 

A L’USAGE DES MEDECINS-PRATIO 1ENS 


^OI VKLLE MU HIE: — Si;i‘ l.... .... .... 

PUBLI^E SOUS LA DIRECTION be mm. 

VULLIET LUTAUD 

Professeur ii hi Faeiiltc de Medeemc .. Mjsdecin de Smnt-Lazare, 

, ^ t Membre fondateur de la boetete 

Geneve, eic, t Obstetrical^ et G^necologi^uc 

CEtirurgien de la Mate mite, de Paris. 


La REVISE par ait tons les mois par cahiers de 40 a 48 pages et forme un volume 
annuel de 5 a 600 pages contenant les principaux travaux d'Obstetrique et de 
Gynecologic* pants dans I'annee. 

SOMMA 1 RE DU DERNIER NUMERO, — (^ iicrologle : Le IraLtement ties tumeurs iibreu- 
ses pat*'electricity. — Les mGtrorrhagies et lour traitement — Traitement de l 1 hysteria 
convulsive. — Des applications (Je la laparuloini©, — Fibroma nterin ; extirpation par une 
operation eesariennc. — Traitement des varices de la vulye, — Des etlets produits sur la 
femme par des injections sous-eutanees d’tin liquide retire d'ovaires d’animaux. — La 
gynecologic dans ses rapports avec ralienation mentale.— Lc traitement des hemorrhagies 
dues aux fibromes. — De la disinfection des organes genitaux en obstdlrique et en gyne¬ 
cologic.— La codeine dans la douletir ovarienne. — llh**irlrii|iie 1 De fanestk^sie obste- 
trieale par 1 'kypaotisme.— De la retention du fodtismort dans la eavite uterine.—Diagnostic 
differential de I'avortemonL — Observations obst6tricales. — Le placenta pro?via et sou 
traitement. — Traitement de la presentation du siege decomplete mode des fe&ses enclave 
dans ^excavation. — drs rnfantM : De rallaitement au biberon. — lormii 

liiire : Traitement des m^trorrhagies,— Pilules dliydrastinine. - La naphthaline dans le 
traitement des oxyures. — Traitement aes libromes uterins.— Unguent centre la pigmen¬ 
tation des femmes enceintes.— Traitement du coryza chez les enfants. —Traitement deki 
coqueluche. 

Prix de labonnement annuel: France : 5 fr. — Etranger ; 6 ir. 

NUMERO SPECIMEN ENVOYK SUR UEMANDE. 

BUREAUX : 35, Boulevard Haussmann. PARIS. 



absorption cutanee et pulmonaire 

Par la Melhode L. ENCAUSSE 


RAPPORT OFFICII';], A L’ACADEMIE I)E mkdecine 


Ell 180(1 


(■urriNon hn.su pee (le 1'Anemie, (ies maladies du lOiic et de 

ri‘lsloni:U' el de I'Eczema. 

16, RUE RODIER, 16 

PARIS 
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DIFLOME D’ljONNEUR, Exposition Internals on ale, PARIS 1875 

H^ilnIUe lie i r( Cia»we f Mr«7teIIe« 1876 

UEDAILLE D’ARGENT, EXPOSITIONUNIVERSELLE 1878 —MEDAILLE D’OR. PARIS 1879 

o Medailles OR. Bordeaux iSS-J.— Dipldme d’honncur, Paris i,885. 


DUPONT 

PARIS, rue Hautefeuille, 10, au coin de la rue Serpente (pres de 1'Ecole de Medecine j 



Apparetl pour poale^r les rm.ade* 
dadapUtnL k toua le* /its* 




auteuil a speculum, genre anglais 

j* vi 1 hiiUTf T J. FJ 5 -v 1 I i - A PfliA f 


FERM& 


013 VERT 

*vec Einers eo ter* 




A Tec R allonge mobile 
D@rEueUan. d« cone be r ie fnilldo 



Can nc s et R{*q uil le a n too 
a* boo ciu>u£choutea. 



Fatiteutl arec grander 
rdues caQi/tchQut&es 

mQ par 2 manivettt »* 


Portoirs de toue syutenseF 




FAliTtUlL OPHTALMIQUT 


Goudron Freyssinge 

Liqueur obtenue par concentration de 1 Eau de Goudron du Codex, 
Excellent itfthrtmdpie untiseptique. — Boissons, 2 cuilterees par litre. 
Lotions, Injections, Pulverisations, melange a 2 ou 3 parties d’eau, 
CATARRHES CHRQNIGUES, MALADIES DF LA PEAU, SEPTICEMIES, 

he line on : 1 (r. 50, f05 t Hue de Rennes, PARIS r et les Pharmacies * 
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Salicol Dusaule 

EXCELLENT ANTISEPTIQUE, CICATRISANT, DISINFECTANT. a base 
d'acitk salirylique. Plus aclii que les phenols et coalfars, Ie Salirol a une odvur 
ayHahlc et n est pas vtntfneutf. II s’emploie pur ou mile a 1 ou £ parties cTeau 
selon les cas pour lavages, compresses, injections , pulverisations. 

LeFlmoUi 2 fr,j Litre, 5 fr., 105, rue de Rennes , PARIS, et les Pharmacies 
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REVUE OBSTETRICALE ei gynecologiqu 


A L’USAGE DES MEDECINS-PRATICIENS 


HOIVELLE 



:m-: vwee 


PUBLISH SOTS LA DIBBCTION DE MM, 


VULLIET 

Piulesseur a la Faculty dc Mid^dne 
de Geneve, etc., 
Chirurgicn de La Maternitc. 


LUTAUD 

Medecin d e Saiut-Lazarc, 
Membre fondateur de la Socle L 
Obstetrical? el Gytiecdogique 
de Paris* 


PROCHOWN1CK 

Profess ear A la Polidmiquc 
dc Ham bonrg. 


La REVUE parait ions les mois par eahiers de 40 d 4 H pages et forme un volum 
annuel de 5 a 60 a pages con tenant les principaux travaux d'Obstetrique et d 
Gynecologie pants dam tannee* 


80 MM A IRE DU DERNIER NUMERO, — f*y iiec(ilt»gle : Le traitement des tmneurs fibreu 
ses par relectriciie. — Les metrorrhagics' et leur traitement. — Traitement de I’hysteri 
convulsive. — Des applications de la laparotoiuie. — Fiferorne uterin ; extirpation par mi 
1 > p e ra t i o n eesa r 1 en 11 e. — Tr a i l em e 11 1 lies va rices del a v u I v e. — Des e \ Ye Is p to d u its s u r 1 
femme par des injections sous-eutanees dhm liquid© retire dovaires d’ammaux, — L 
gynecologie dans ses rapports avec Talienation mental©.— Le traitement des hemorrhagic 
dues aux fibromas, — De la disinfection des organ.es genitaux en obstdtnque of en gyne 
■co logic.— La codeine dans la don leur ovarienne. — OIisitMrlfjiie : De l'a nest lid si e obsic 
l.ricaie par UliypuotiBine. — De la retention -iu foetus mort dans la eavite uterine*—Diagnostic 
differenliel de Favorteinent* — Observations nhsletricales. — Le placenta proa via et sor 
traitement. — Traitement de la presentation dn siege deco iu pie te mode des (esses enclave 
dans r excavation. — Uuhidie^ lies on fun In : 1>© Fallal tement an biberou. — Furmu 
(ttirc : Traitement des metrorrhagics.— Pilules d’hydraslinine- - La naphthaline dans U 
traitement de* oxyures. — Traitement ues fibromes ut6rins. — Onguent centre la pigmeib 
tation des femmes enceintes.— Traitement du coryza chez les enfants, —Traitement deli 
coqueluche. 

Prix de I'abonnetnentannuel: France : 5 fr. — Etranger : 6 fr. 

NtlM&lO SPECIMEN ENVOrE SI R DEMANDS. 

BUREAUX : 35. Boulevard Haussmann. PARIS. 



ABSORPTION CUTANEE ET PULMONAIRE 

Par la Methode L. ENCAUSSE 


RAPPORT OFPICIEL A L’ACADEMIE DE MEDECINE 

Eu 1809 

(■ueriHun »NMimT ilc l'Aneniie, inalixlieN <lu Foie et d<> 

I'Ewloinur el <le I’Eezlma. 

16, RUE RODIEH, 16 


PARIS 
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EXIGER LA VRA1E 





,- Cef alitr.wt, dont labase est le bonlait, esf le meilleur 

\fpour las jnfants en bas age : ii supplee a I'msufUsance du fat ■ 

A maternal, facilite le sevrage, ... 

tft— g n ot jtre, pour Its adultes convalescents o u valetudinaires, 
La ce f a/zment constitue une nourriture a la loss legere ef substantielle. 

CHRISTEN F rtres^e, rue du Paic-Rojal. PARIS, el dans loutes les Pharmacies. 




















































OUEUR FERRUG1NEUSE DE J.-B. 

AU TARTRATE FERRICQ-POTA3SIQUE 


Cette preparation se conserve indefiniment. D’uu dosage ri go tire ax et t unjoins idea- 
1 1 r|ue (0 gr„ 24 centig, de Tartrate par euilleree a cafe i* Elle est Idea superieure a la 
TeiniLue de Mars tartarie, preparation mal deJinie, du mauvaise conservation et don! la 
quantite de fer vane avec Jc preparatcur, 

DOSES: i cuilleree a cafe a chaque rep as dam le / er verre d'eau rouge. 

Detail : a la Pharmacie, 38 1 RUE DE BONDY, Paris* 

et daps tonics les Pharmacies de Province et de rEtranger,. 



VIN TANNIQUE 

DE BAGNOLS-SAINT-JEAN 

Medaifleaux Expositionsde Phiiadslphie 1876 f Sidney 1879 + 

SSedaille d'Argent Anvers 1885 t IfiedaiHe d'Or Paris 1885. 

Ce vm. toiiique par excellence, est ordona§ par les 
premiers medeeins aiix personnel vajetudiuaires et lan- 
gulssautes* dans la ctilorose, la phthisic avec atonie, lc 
rhumatistre chrcnique, la gcutte atonique ou Visce¬ 
ral e. et Louies les dyspetjsies^ aux convalescents, aux 
viei Hards, aux anOmlques. aux eofants Helicals et aux 
nourrtees epuiseos par les fatigues de l’altaUcmem. 

VENTE EN DETAIL : DaNS TGUTES M PEABSiClES, 

Expedition ^ii Province, |>ar caiFse de 12 bouleilles, franco & la gare 
L plus vpteitie Id destscalaire. 

Paix ; 3 francs la Boutejlle le SJ Centilitres. 

FT f />. 3\5 LA I 2 Bouteillf OK .50 I'&nt. 

Enf""'o 6 t qOneral E DU ELY, prop 1 *, 18 , Rue (tea EcgIqs, PARIS, 



EPILEPSIE • HYSTERIE • NEVROSES 


Le SIR OP de HENRY WHHE au 

Mlrom u re tie Pet mss i it ttt [exempt rte 
chlorine ef d* torture), experiments avec 
taut de soin par les Medeeiiis dea hos¬ 
pices spud aux de Paris, a delrrinine tin 
nomhre t re s considers Die de gu<£ risons, 
Les recueils sciontiiiqucs les plus au¬ 
torises cn tout foi, 

Le sucees immense do cctle prepara¬ 
tion bromur£e on France, go Angle- 7 

ficnrjr MURE, Fh* n a PDDt-Si-Esprtt, <GartE i 


tone, en Amgrlquc, lient a la purete 
cliimfque absolue et au dosage malHe- 
matique du sel employ^, ainsi qu’a 
son incorporation dans un strop aux 
ee orces dV ranges a me res d’une qua¬ 
il Le ires supeneure. 

CJtaque antler ee de SIEOP cte 
hlnry muse cortieni t grammes 
de bramure de potassium. 

Pi ix du Fla con : 5 iranca. 

PARIS, ?W LEBROU,16, m RicheLleir, 


ET SANd TOUTES LES PHARMACIES 


■■ RINE-VAL 

l.« plus £nergi<jue do« regoastituants i 

La ROBURINE-VAL, cordial amer et agreable au 
gout, est le seul martial «|ui ait l'avantage de former avec les 
principes actifs du quinquina un ferrugineux parfait et 
inalterable. Cest un Febrifuge et un tonique qui convient 
dans tous les cas ou il faut reconstituerrapidement l organisme. 

1 >;t KOltl'HlXK tie pas **t nc m.ireit pas Uvs dents. 

Elle se prend au moment des repas d la dose d’une cuilleree a caj‘4 

dans un peu d’eau ou de vin blanc 

*rix : clemi-flu<‘<>n : 3 IV. .'»(( ; Macon ontici* : 1 IV. 

Flaeon eneoi/e qratuitement sur demande. adressie & 

&J. ROBERTS, 5, rue de la Paix , PARIS. 


I Icrmmit iOisei. — luipHinoria Mai?; freres, 3, plat-e SRint-Aadrd. 
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XOUVELLE SERIE. 


DE 



ATR E 


ET 


D’HYPNOLOGIE 

DANS LEHRS RAPPORTS AVEC 

LA PSYCHOLOGY ET LA KIEDECIHE LEGALE 

PUBLIEES SOUS LA DIRECTION DE M. LE 

D c J. LUYS 

Membre de FAcaddmie de m^decine 
Medecin de Fhdpital de J a Charite 

Avec la collaboration de MM. 

AZAM, pro ft s sen r a hi Faculty de mndecinc de Bordeaux j — BALL, professeur de Patliolpgie 
mentak k la Faculty de mededne de Pam, Membre de F Academic de Mededfte;—RARETY 
[de N ice) ; - DENY, medecin de Bictftre ; — D r BURCKARI), medecin aFasile de Prefargier; — 
ENCAUSSE, chef de Laborafoire de hi CJiaritd; — - FONTAN, professeur a 1'Ecok de mede- 
cine de Toulon ■ — D r GUiMBAIL, medeein-adjoint de la maison de saute d'lvrv; — Felix 
i iEMENT, inspecteur general de ^Instruction primaire ; — KLIP PEL, chef du laboratoire de 
Ste-Anne ; — KYELBERG, prop de Psychiatric! I'Universite d'Upsal; — Ch* LEFEVRK, 
interne des asilcs de la Seine; — MATH 10 T, secretaire de la Conference des avocats; 
-MARANDON DE JfONTYEL, medecin de Facile de ViUe-Evrard; — D* Paul MOREAU 
it Tours- ; — MOREL, medecin dc I'aMIe d’alieruis de Guild; — OBREGLA, chef des travaux 
de I I nstiuit pin Aolociqnc de Bucharest ; — D r P1NEL (Charles-Philippe) ; — O ’ REGNIER ; 
— de ROCHAS ; — 1> ROUILLARD, chef de clinique k Saintc-Atme; - Ed. TOULOUSE* 
interne dc> asiles de b Seine; — Jules VOlSlN, medecin de la Salpetriere, 

Secretaire de la Redaction : 

Rene SEMELAIGNE 

Chef de cIi 11 ique adjoint de la Facultc. 


SOMMAIRE : 

r La melancolie penitemiairc, par le D* de Pietra Santa..... 

2* Folic hystdrique critique (polyvdsaniquej, par le D r Paris..,.,.. 

3° Sur Faction tncrapeutique ct" physiologique du chloralamide ehez le 


es 


abends, par le D r Marandon df Montvfl 
4 g Question medico-Idgale relative a un cas de grossesse inconscicntc, par 

1a* IV t I tt ve 

J » Cr + mm 3 Lr !■ ^ + ■ ¥ b ♦ * "P B w *¥'§•■ #.■* !' *• ♦ H # ’§■ fF -b 9 #. r ® r t B *■ 4 I 4 A 4 4 ^ ^ 

5“ De Untcrnement des morph i no manes, par Ch, Lbpryhe..,. ..,. 

*i« Bulletin mensuel de la clinique hypnotherapique de la Charite, par J. Luvs. 


* ■ m * m 


to 

75 

80 

84 

88 

92 


0 ; PARIS 

BUREAU DES ANNALES DE PSYCHIATRIE ET D’HYPNOLOGIE 

35, BOULEVARD HAUSSMANN, 35 

1891 


Adresser tout ce qui conceroe la redaction an D r LUYS, 23. rue de la Hairie, a Ivry (Seine). 

Tout ce qui concerne l r Administration, doit etre enmye d 
M. JuURBAIX. 35 , boulevard Haussmann^ PARIS* 
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PRINCIPAUX 0UVRA6ES DU DOCTEUR LUYS 


I* rliriiijitt 11 ! sur lei |»riuei|iair& lie Ultimo- 

liutti'e ilttiii leurM i ii|i)Htrh mec lit )nUliul(»^i^ mental r. professeeS 
h riiopital de la Chari te. Un voL iu-8* raisin, de 228 p , 13 planches eti 
photogravure, Prix 12 fr., che^ Carre, 58, rue Sl-Aiidr^-des-Arts, 

It ReelierflkCM feiir lo mnIniip erect* rcr-* pin a I, ma Mrur- 

litre, net* foiicticiiig, »r« iimhuficn. 18(15, avec atlas de -10 planches* 

ouvrage eouroane par l’Acad4inie des Sciences, J.-B. Bail Here. 

Jl fl Item acfioiiN rrllrxrw du cerieau, dtiiii le* condition^ tiormulcii 
cl iiMirlpiilc* dr lenrN iiftHviifcvlulimiM, 1874, avoc planches, J.-B. 
Railliere, 

4° Ijc ecrieaii cl nen fmielioiiN. Bibliolhe pae internatiociale* 0* edition, 

Alcan, 

3* Ir(uio^rn|iliie ilrs centre# nerveux, 1873. 2 volumes comprenant 71 

planches photographiques et 78 schemas, avec texte explicatif Ouvrage 
ayant obteuu le prix Lalleuiand, J ,-B. Baillierc. 

B e PcIH ;ill»4 idudo^rapliiqtie lies eclilreB nerveux, 1886, eompre- 
nant 24 planches iiliotographiqaes du eervoau, avec texte explica tif, J.-B. 
Bail He re. 

%* IVaile rlinir|fir cl }mih(fiae tie* imiluilicK menlales. E n volume 
tie lt>0 pages avec figures, Lecrormer-Delahsye* 

N* riiiolioui dam I rliU d lijjiuoliKiiie cl Tar I ion it (li^laiiirc 

tie* nuhmtuueen mcilicnmrnleiiacH. 3* edition, avec 28 photographies 
J.-B. Bailliere, 1890. 


AIITIC'I^I'IN 111% nt* — 1* Contributi0ns r d I’etude anatonto-pathologi- 
que de ridiotie (tEncephale f 1881, p. 198). 

2 s Des formes curables de Vaphasie (VEncdphale > 1881). 

3* Des hemiplegies ^motives {i'Encephafe 7 1881). 

4® Des lesions du 4* vcntricute dans te diabete {VEncephale, 1882). 

5* Des conditions somatiques de la sin-excitation nereeuse {PKneefhalt, 18</). 

6 Des changemenis de position du cerveau sitivant les diffe rentes attitudes de 
la tetc. (Lu a l Aeademie de Mederme, 188-1, avec planches.) 

7° Recherches stir la mensuration de la tele d I'aide de muteaux instruments 
ceph a log t aph iq u es (f En cipitah\ 1 880) * 

8° Etude sur le dedoublement des operations cerebrates. (L/Acaddmie de med*v 
Cine, 1879.) 

9® Des projets de riforme re! at i/s d la legislation des aliines (di scours pro- 
nonce a [’Academic de jncdccine, 1884). 


PRIMES OFFERTES AUX ABOHNES DES 

ANNALES D’HYPNOLOGIE 

Les collections ties diverses annces (7 volumes) du journal I'Enct- 
ph ale seront <1 ounces a raison de 10 fr. le volume au lieu de '-0 fr., 
pour Paris el l’Etranger, aux abounds des Annales d’Hypnologie, pour 
1’ann^e 1891. 


Maison ROB1LLARD, BELLORGEOT-CLAVEL et C“ 

ROBILLARD et C ie 

25, rue Notre-Dame-de-Nazareth, 25, 

FABRIC A AIT DC 

ROTATIF 

Systems LUYS. 

Les differentes applications de ce iniroir se divisent ainsi: surfaces 
miroitantes planes ; surfaces k facettes de couleurs varides et en 
face ties blanches dites similiHiiamant, 

















































Supplement aux A finales de Psychiatric et d’Hypnologie. 


NOUVELLES PUBLICATIONS 


Ces oucrages sont envoy4s franco & letranger centre rnandat-postal 
actress6 a M. JOURDAIN, 35, boulevard Haussrnann, Paris * 


Legons da Gyn6coIogie operatoire professces par MM* Vullibt, professeur a 
la Faculty de Geneve, et Lutaud, medecln du Saint-Lazare, un vol, in-8° aver 
150 fig, dans le texte. Paris, 2* edition, 1890- Prix : 10 fr. 

Get ouvrage contient le manuel operatoire de toutes les operations gynecologic 
ques introduites pendant ces demi6res aim6es dans la therapeutique cnirurgicale. 

Le Pa masse hippocratique, jolt vol. in-IS imprime sur papier de luxe, avec 
nne can forte d'Kseudier, representant la Consultation. Couverture tiree en couleur 
sur papier de Chine, Paris, 1887. 

Get elegant volume contient plus de 300 pieces de vers dont plusieurs sont 
inedites, sur des sujets graves ou legers se rattachant do pres oil de loin a la 
medecine. Toils les genres y figurent, Iiors le genre emiuyeux, et le D p Minime, 
qui esi i'auteur de cette collection, a pris pour dev ise : Le rire estsalubre , Prix: 3 fix 50, 


Etude sur les hdpitaux dHsolement appliques an traitement et a 
laxie de la variole et autres maladies rontagieuses, un vul. gtx in-8® 
ranglaise, avec planches, par le D r Douglas-Hogg. Paris 1890/ 


la prophy- 
cartonne a 
Prix : 3 fix 


Le Listerisme, son passe, son present, son avenir. Etude ( Unique sur les 
ntethodes de chirurgie antiseptique, par le D* Granville Bantock. in43*de40 pages. 

Prix : 0 fix 75. 


Etudes critiques sur la rage et son traitement par M, Pasteur, par M. le 
D r Lutaud, contenant les resultats de la methods Pasteur pendant 5 ans, de 1880 
k 1890* Un voL in-12 de 440 pages, 2 c ed. 1891, Prix : 3 fix 50 

Get ouvrage est le scul qui contienne la critique de la imHliode et public la 
statistique exacts des deers survenus apres le traitement Pasteur. 

La sterilite et son traitement medieo-chirurgical, par le IF Lutaud, hk de¬ 
em de Saint-Lazare, un voU in-12 de 250 pages, avec 50 figures* Prix : 3 fr, 50 

Etude medicate sur les assurances sur la vie et le Secret medical, par 

le D f Lutal-d, — Un vol. in-12, Outre une etude cumpldte des questions se ratta- 
Hiant aux assurances sur la vie, cet ouvrage contient plusieurs articles sur le 
secret medical, les honoraires medicaux et une critique de la nouveile loi projetee 
sur Fexercice de la medecine, prix : 2 fr. 


Bulletins et Memoires de la Societe Obstetricale et Gynecologique de 
Paris, fondee parle professeur Pajgix 

foL l r annee i 885 complete : M. le professeur Pajot, president ; M. Charpentier, secre¬ 
taire general ; comenam les travaux et discussions de Messieurs Avrard, Bailly, Charpentier, 
de Soyre, Dolsris, Dumontpallier, Emmet, Galiard, Guenioi, Alph, Guerin, Marchand, Mar- 
tineau, Pajot, Marius Rey, Siredey, Terrillon, etc. Un voL in-8* de 2$2 pages avec figures 
dans le texte. ' Prix : 6 fr. 

Vo/, 21 , &nn£e 1886 complete : M. Alphonse Guerin, president ; M. Charpentier, secretaire 
general , contenant les memoires, travaux et discussions de Tannee i88u t et notamment une 
discussion tres approiondie sur 1c Forceps Parnier } un vol * in-8 1 * avec gravure dans It texte, 

Prix : 6 fr, 

Vo/. Ill, annee i88y complete : M, Gallard, president ; M. Charpentier, secretaire gene¬ 
ral ' contenant les memoires, travaux et discussions de I’annee 1887 et notamment une 
etude ires approiondie sur le traitement de I'endometrite, un vol, in-8 e de 3oo pages avec 
figures dans le texte. Prix : 6 fr. 

t o/, / i , annee 1888 complete l M, Gueniot, president; M. Charpentier, secretaire general; 
contenant nouiumerit une etude tres approfondie sur la cauterisation et le curettage de 
V uterus, un vol. in-8 fc de 332 pages avec figures dans le texie, Prix : 6 fr, 

Vol, V, an nee 1889 complete : M. PoLailfon, president; M* Charpentier, secretaire general ; 
contenant une etude tres complete sur 1 * application des anesthesiques aux accoitchements 
naturei un voL iu-8° de 276 pages avec gravures Jans le texte. Prix : 8 fr, 

Vol. VI, annee 1890 complete : M, DumontpaUier* president ; M. Porak, secretaire general; 
contenant les memoires, travaux et discussions de Pa mice 1890 et notamment un travail tres 
cnmplct sur VAchondroptasie et des Remarques cliniques et operatoires sur une sirie des 
cinquante laparotomies, par Je professeur Jacobs (de Bruxelles), Un vol. in-8* de 38 o pages 
avee gravures dans le texte, Prix : 3 fr. 












































VIN de CHASSAING 


Pepsine et Diastase 


Dana eon Rapport sur cettc preparation (man? 1864), FAcaddmie de Medccine de 
Paris a declare qu il n y avail ancune .incompatibility chimique entre la Pepainc et la 
Diastase, et que i'association de ees deux ferments digestifs pouvait rendre des services 
a la Therapeutique. 

Depute cettc epoque, le Vm de Chassaing a conquis dans Tart de gnerir uneplace 
importante. La plupart des Medecine Pont adopts et present speda lenient dans Ic 
trai Cement des Dyapepeies. 

Peut-Strc, Monsieur le Dtactcur, avezvous on dej;i I’oceasion den preecrire Femploi? 
I'ermettez-nioi, dans tons lea cas, de le placer soils votre patronage et de vous ie 
reeuinlander dans les cas de : Dyspepsia, Gastralgk, Vomi&sements in coercible*, Diarrh& t 
Alimentation irtsuffimnte } Convalescences^ Perte de UAppetit, des Forces, etc, 

^Dose : un a deux verres a liqueur a chaque repus.) 



PARIS, 6 t avenue Victoria 

et ijans tootes lbs ph a rm ace ts, 


P , S. — La Pepsintet la Diastase sont preparees jmr nous a noire usine d’Asnkres (Seine)* 
Notts serums heureux de vous y recevoir , et de vous fa ire j aye des sofas que nans apporton* 
a la fabrication de nos products et des efforts que nous avows fails pour arriver a la 
bonne preparation des ferments physiologiques. 




>c' -V' * 


"■r^y—- v..- 


?■> ■■ ■ 


Sirop de Falieres Bromure de Potassium 

Les Bromuree de Potassium du Commerce sont snuvent impure et eontiennent jnsqifi 
3D et 4 {j r / 0 decarbonate de potasse, d’iodurc de potassium etsurtout de cklorure de 
potassium* L'Academic do Medecine de Paris l'a constate lorsqu’cn 1871 die a doune, 
jur le rapport de Pun de sea Mcnibres, M . le profesBeiir Poggiale, son approbation 
exclusive au mode de preparation et de purification du I Immure de Potassium sou mis 
par M, Falieres, 

Cette preparation a done le merite de vous offrir mi Bromure de Potassium aksolument 
pur. Chaque cuilleree a bouche contient 2 grammes de Bromure, une cuilleree a 
dessert 1 gramme, une cuilleree a cafe 50 centigrammes, 

Vous en obtiondrez de bens resultats partout oil I’emploi du Bromilre de Potassium 
est indique. 

Bromure de Potassium granule de Falieres 

Chaque Flacon contient 75 grammes de sol pur ct est accompagne d'une cuiller-mesiire 
cuu tenant 50 centigram men. Cette preparation a le double a vantage d'etre economic] ue 
ct de permettre au maladede fair© sa solution an moment du besoinet en se conformant 

i la prescription de boh medccin. PARIS, 6, avenue Victoria 

ET DAN5 TOOTBS I-E& PHiRMtCIBS. 

Sur votre demands t nous nous emprtsserous de vous adre&ser le Rapport de M* Poggtakj 
Sou mis a VAcademic de Medecine et approuve par eUe. 


Phosphatine Falieres 

Aliment des plus agrSables et pouvantentre Ice mains des Mddecins etre un excellent 
adjuvant de la medication phosphate©. II vous rendra de boas services : 

Chez les enfant# 7 sur tout au moment du sevragt; chez les femmes enceintes ou nourrtces; 

chez hs vieillards et ks convalescents* 

.'SJne euiTtm u bouche contient 25 eentigr* de Phosphate de chauxpur et assimilable}* 

PARIS, 6, avenue Victoria 

Al ilAKS lOCTltS LAS 1‘ U AAM ALULii 
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Lits, Fauteuils, Voitures et Appareils mecaniques pour Malades et Blesses 

FABKICANT BREYBTE S. G. D, G, FOt)RNISSBUR DES HOPITAUX. 

Les plus hautes Recompenses ati.v Expositions frantpaises et dtrangeres. 

DUPONT 

PARIS, rue Hautefeuille, 10, au coin de la rue Serpente (pres de I’Ecolede Medecine) 


AUTOMOTEUR 

ec pqrtes-junbe* a. y urticiilat. 


plat *fornu? A speculum pcur 
cUniques vl hospiceg. 


FF'FaMF. ouvert 

FAUTEUIL A SPECULUM 

en cb«oe sculp tC\ patios en fer. 
Tiroir avec mine he supptemenUim, 


Apparel I pour soalevnr les malades 
fi'adapuint h toua Jea Ilia, 


FAUTEUIL A 




SPECULUM, 

OltvERT 

*?ec driers ea ter. 
vt Elevation du Dossier 


GENRE ANGLAIS 

Avee RallOflfce mobile 
permelUut de COUi.ber le maiido* 


Cannes et EiAqullle&ft^GC 
caouteliotllCS* 


Fauteufl avec tfrandej 
roues ezoutchout&ea 

m 0 par 2 ma/mef/Wp 


Portoirs 4e tons, aysternes 


FAUTIUlt 0PHTALM1QUE 


CAPSULES DARTOIS 

des Capsules, de ia prosseur dune pilule ordinaire, contiennent 
chacune 0.05 de CRfiOSOTE DE HflTRE dissoute dans 
0.20 d I mile de foie de morue. — Doses : de 3 A 5 A ebaque repas. 

(Bronchites, Catarrhes, Phthisie, Tuberculoses) 

LH FLAGON 3 FRANCS, iGjj RUB CE RBKNES. PARIS, ET LSS PHARMACIES 


PILULES 


DE 


OUASSINE 

FREMINT 


TONI QUES— DIGESTIVES — DIUR^TIOUES 

Tres efficaces con t re Dyspepsie atonique, 
Debit it e generate, Inappetence, Vomisse- 
ments, Constipation. Coliques hepatiques 
et nephretiques, Hydropisie, Cystites, etc. 

Ces Pilules sont dosses a 0** 02 de Quassine 
amorphe — Doses: 1 a 3 avant chaque repas. 

3fr.IeFlacon. 18, r, d'Assas, Paris &les Pharmacies 
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REVUE OBSTETRICALE ET GYNECQLOGIQUE 

A L’USAGE UES MEDE GINS-P RATIGIENS 

kkiiii: — septieme awee 


PUBLIKE SOUS LA DIRECTION DK MM. 


VULLIET 

Professeur a laFaculte de MJdccine 
de Genfeve, etc., 
Chirurgien de la Maternite. 


LUTAUD 

Medecin de Saint -1 .azare, 
Membre fondateur de la Societe 
Obstetrical*? et Gyraeeologique 
de Paris. 


La REVUE par ait tons les mo is par cahiers de 40 d 4% pages et forme ttn volume 
annuel de 5 d 600 page’s conlenant les principaux travau.v d'Obstetrique et de 
Gynecologie par us dans I'annee. 




SOMMAIRE L)U DERNIER NUMERO 


Gynecologie : Cours de gynecologic opera¬ 
te ire (M. le Profesaeur Vulliet) , Coup 
doeil synoptique sur les different* precedes 
chirurgicaux employes pour obtenir la cure 
radicals des fibro-myomes uteri ns. — Sur 
Pekctricite en gynecologic, — Obstetrique : 
De lemploi dc l H ergot de seinle en obstetrique. 
— Prolapsus de I uterus et allongcmcnt hyper- 
trophique du col compHquant Ja grossest ; 
avortement au 4 ® mo is ; retention do placenta; 
deli' ranee art i fide lie, — Observation dictere 
apres l accouchement, — Du r61e des Emotions 
"morales dans i'accouchemcnt, — L infection 


puerperale et les antiseptiques. — Sur rextruc¬ 
tion mao nolle du placenta. — Injections sous- 
cutanees de eafeine dans le traitemeut des Jie- 
morrhagies puerperales. — Traitement opera¬ 
tors des thrombus du vagln. — Padiatrie ; 
Note sur la propriete galactogene du galega.— 
Traiteme’m des convulsions chez les enfants.— 
Formalaire : Traitement dcs vegetations de U 
vulvc. — La cafeine contre les hemorrhages 
post-partum. - Galactorrhee ; lotion pour 

renrayer. — Traitement des hemorrhages par 
riiydrastine sous forme de pilules, — Traite- 
inent de la coquefuche. 


Prix de labonnement annuel: France : 5 fr. — Et ranger : 6 fr. 

NLMERO SPECIMEN ENVuYF. SLR DEMANDS. 

■ 

BUREAUX : 35. Boulevard Haussmann PARIS, 



ABSORPTION CUTANEE ET PULMONAIRE 

p 

Par la Methode L. ENCAUSSE 


■ RAPPORT OFFICIEL A L’ACADEMIE DE MEDECINE 

■ 

En 1869 

GueriNon siMSuret* de i’An«*mie, d<*« iu;ilndic$t du l*'uie et dt* 

l E^tonuu* et de rEe^fma. 

A 

16, RUE RODIER, 16 

PARIS 
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^NTONIQUE mahiaM. 

PARIS, 41. Bt Haussmann. 
it mariaw^ 






EPILEPSIE* HVSTERIE NEVROSES 


le SIBOP de HENRY MURE au 
ifrotnurr dr Potannium exempt dfl 
chlomre at d'lodiirt), espdrimenti aoec 
tant de sain par les /It e dec ins tits hos¬ 
pices spdciaus tit Paris, a tie tar mint on 
n ombre ires considerable tie guirieans. 
Les recueils scieniiftques tes plus auto** 
rises en font foi. 
le succes immense de cette prdpara- I 


terra, en A mirique, tient a ia^puretti 
chtmlqae absolue et a a dosagt mathi- 
matiqtie do set employ d, amsi qu a 
son incorporation tianr un sir op a os 
decrees {Tornages amires d*tme Quaiitd 
ires eupirieure* 

Chsque out I lards do SIR OR de 
HENRY MURE contiBflt 2 grsrrmei 
de brfiftiure de potassium* 


bromurie en France, en Angie- 


Prlx du Uacon : 5 franca. 

a Poid-Sl-Esprit. — A. GAZAGNE, ph™ de !*• clwse.gendre rt successor 

tST DAHS TOUTB5 LBS PHARMACIES, 










































































Cet afimmt, *iont la base est le bonlait, est le mail four 
pour (ql Jifants en bas ige ; U supples a PinsufRsance du fait 
P®“™ mstemelj facilite fe sevrage. 

En outre f pour Its adultes convalescents ou valetudinakes, 
cet aliment constitue une nourriture a la fois legere et subatantielfs. 

SURiSTEN Freresj iO, me du Pare-Ropl, PARIS, et dans touLes les Pharmacies* 




















VIN TANNIQUE 

DE BAGNOLS-SAIHT-JEArT 

Medaifleaux ExpositionsdePhiladelphia 1876,Sidney1879* 
SedailSe d Argent Anvers 1SSS P HedaiJje d’Or Paris 1885. 

Oe viri p toniquc par excellence, cat ordorme par les 
premiers medeclns avis personoes valetuditiaires et lan¬ 
guish antes, dans la ctilorose. La piitbisie avets atonte, le 
rlmmatisir e chroniqu®, iag^t^ato&lqu« ouvtmce- 
r ale, et Louies les dyspetjsies $ aiix convalescents, aux 
vieiilards, aux au&Diques, aux pnfatijts dpjicais et aux 
tiourrlces epuisecs par les fatigues de rOTaitemem. 

VESTE EN DETAIL : DaNS TflUTKS. .ES DHARHAC1ES 

Expedition <n i'rocince, }iar cstfse d? 12 biitlfhlfts, franco & la girc 
la pins voiiini Ju de^ticatai 

Pjux . 3 francs la Bouteille hi: 83 CkstiutIiiS* 
it 1 } f\ 75 la f 2 Bouteille m: SO lent 

£n^odt fidnriral E DITELY, prop'*, !8. Riie doa Ccoles* PARIS. 



EXTRAIT TITRE de 


TIII^IQUE - RECO^STITUAI^JT FEBRIFUGE 

Prepaid J^prt-s le proc:£d£ de DE VIUJ rt 5 Qdifie f Tenferme tous 3es priucipes loniqueft et alcaloidiques .L 5 Scarce de 
Quint] uina et r emplace avantageus eraent les autre* prepara lions: Potions a I Extrait do Quinquina* Pilules, Vins, Strops, Ltc. 

j arstnmtts rtprtsettUnl lifl pHiMir i('Ejrtr?li. — DOSE : 2 o a 30 goiittes A etuque rtspas. — Prix iiti ftacon et compit-gouittt . 3fr. 

LE SACCHAROLt DE QUINQUINA VIGIER pr Je meme procetk. 

I>C>SI"] : ! i : cuilkrccs a c par jour dans la premiere cuillerte de potage ou darts de 1 'eau* du vin, tier; cachets, etc. 
Dam les cas d'aueinie. chlorose, ly nip hat lame, tipuisement. diarrhGes, maladies de reslomac, dyspepsias et convales¬ 
ce uoe. — 2 A 4 cuillcrees A cafe centre lcs fibres Intermittentes, typhoide, etc. 

IVfjr flff ifitftm represent ant 2#/ nttm** ti ’MZ.rlrft it 1 *£ francs. 

ELIXIR DE QUINQUINA VIGLEH aussi act if quo le Saqcharol&. DOSE : 1 n verre 1 liqueur A ch.ujue repas. 
m m m Pharmacies de t rf Classe , LaureFaf dec H6pttaux et de i Ernie de Pharmacie de Paris 

VlUILn) IMigD OURLARD f 12 Boul* Komu-IYmm lle f PARIS 


U RE OE A. GIGON 


Con tenant en proportions egaies ids trots £ tromuros ; 

POTASSIUM, SODIUMtAmniONlUM EN POUORE ET CHIflMlQUEMSNT PURS. 

Epilepaie, hyvtdrio^ ooavulnions* moJadieg o 6 r 6 bralee, dlaJOAte, o^vroaen at Curtains Gag 

oil le Bromure de potassium seui a 4ciioue. Flacon accompaga^ d'utia cullJ^re-maftarfl 
dosam un gramme de Tridromure, qini sufllt de faite dissoudre dans un peu tfeau. 

Dos Zg<i facile* — Consewation indMhio. — BN PLAGONS DK 30* 60 ET i25 Or.; 2.60, 4J10 Ot • fr. 

Pbarraacie GIGON* 7, ru e Coq-H&ro n, PARIS, et tot/tes Pharmacies. — Envoi par Poata, 

coatenaut I ffrinmie de Tribromure par cnllkHifl I bonebe de 
Strop d'^oorce d'orango um&re, — FLaCQN : 3 fr» 50. 


SffiOFTRIBROMURE 0EGI6QN 


i lermnnt tOise). — linprimerio Daix freres, 3 * place Snint-Andr6. 
















































Nfll VELLE Serie. 


AVRIL 1801. 


i\° 4 , 


ANNALES 



PSYCH !ATR! E 


KT 

D’HYP NO LOGIE 

DANS LEURS RAPPORTS AVEC 

LA PSYCHOLOGIE IT LA MEDECIRE LEGALE 

PUBLICS SOUS LA DIRECTION DE M- LE 

D r J. LUYS 

Membra de rAcaddmte de in&Ieciiie 
Mededin de rh&pltal de la Chari te 

M Avec la collaboration de MM, 

AZAM, professeur a hi Faculje de medicine de Bordeaux;—BALL, profcsseur tie. Patliotogie 
mentile A la Faculte de mddeeine de PurU t Membre de 1'Academie de Medecine BARETY 
(deNicej DENY, tiuSdecin de Bicetrc ; — D r RURCKARD* medecin ix Kasile de Prefargier; — 
ENCAUSSE, chef de Laboratoire de la Charite; — FONTAN, professeiir i 1'Ecole de mdde- 
cinede Toulon ; «— D r GUIMEAtL, mddec 111 -ad joint de La maison de santi dTvry; — Felix 
MOMENT, inspected general de ('Instruction prtraatre; — KL1FPEL, chef du laboratoire de 
Sic-Arm e ; — KYELBERG, prop de Psychiatric a 1‘University dUpsal j - Cli. LEFEVRE, 
inierne des asiles de la Seine; — MATHIOT, secretaire de la Conference des avocats; 

- M ABANDON DE MONTYEL, medecin de l abile de Ville-Evtard; — D* Paul MOREAU 
(de Tours) ; — MOREL, medecin. de I’asile d’alienes de Gatid; — OBREGIA, chef des travaux 
de 1 Institut phyHologique de Bucharest ; — D r P1NEL (Charles-Philippe) i — D v REGN1ER ; 

- de ROCHAS ; - T> ROITLLARD, chef de clinique i Sainle-Anne; - Ed. TOULOUSE, 
interne des asiles de la Seine; — Jufes Y015LN, medecin de la Salpetriire. 

Secretaire de la Redaction : 

Rene SEMELAIGNE 

Chef de clinique adjoint de la Faculte. 


SOMMAIRE; 

v r 

Des enfants prodiges, par le D r Paul Morbau (de Tours),,,... 

2° L ictus emotionnel en medecine meniale, par le D r Alex, Paris,.,.,,,,. 

3 * Psychologic cxperimentale, par le D* J.- Luys.. „,,..... 

4“ Proposition de ioi de M, Reinach sur le regime des abends, par le 

l—^ t^ii L U C S M t a J ■ A J fe, I,,. 

5 ° Bulletin mensuel de la clinique hyprujtherapiqiiG de la Charlie, pari. Luys, 
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PARIS 

BUREAU DES ANNALES DE PSYCHIATRIE ET DHYPN0L0GIE 

35 , BOULEVARD IIAUSSMANN, £5 


1891 


Adresser tout ce qui concerne la redaction au D r LUYS, 23, rue de la Mairie, a Ivry (Setae), 

Tout ce qui concerne l’Administration, doit eire envoye a 
M, JuURDAIl V, 35 , boulevard Hausstnann , PARIS, 
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PRINCIPAUX 0UVRA6ES DU DOCTEUR LUY8 


I* Lccftiii fliuii|iic» Kin- les jiriiifipiMin |»Eiei»oitieiies de 1 Im|hio- 
lisiiiV dan* knrN rapport* nice hi iialli^lo^ie mculal4% professes 
k l’hopital de la Charile. Un vol. in-3" raisin, de 228 p , 13 planches cn 
photogravure, Prix 12 fr,, ohm Carre, 58, rue St-Andre-des-Arts, 

? li^elirrrliCA snr Ic i t >Niriiie iimeiix eerebi'o-npiiial, ia Htnae- 
in re, sea fdiicfionsi, *e* maladies, 1 8G5, avec atlas de 10 plane lies, 
ouvrage commune par 1’A cad 6 mi e des Sciences, J.-B. Baillicre. 

3 fl lies adion* reflexes iln rei'inau, dans les condition* noritmles 
el morlddew de Icur* manifestations, 1871, avec planches, J. r B. 

Baidiire, 

l 9 Ije rcriean el sea faiictioiis, Bibliotheque Internationale, & Edition, 

Alcan. 

rr Icnnogrnplife lies centres nei'veux, 1873. 2 volumes comprenatit 71 

planches photographiques et 78 schemas, avec lexte expiiealiL Ouvrage 
ayant ohtenu lo prix Lallemand, J .-B. Bailliere . 

U a IVI it nM<i h pti'tla*; raphiqne dew centres nervetax, 1880, eompre- 
nant 24 planches phoEographiqaes du cerveau, avec iexte explicate, J, B, 
Bailliere. 

# fl Tmile cllnli|iie el (iratiqiif ile» maladies mcntalc*. Tin volume 
de 700 pages avec figures, liecrosnier-Dciahaye. 

H a I,e#4 emotions dims I clrtt dlftyjinol Issue et (action a distance 
de* substances niedieiinieiitenses. 3* odit.rofu a wo 28 photographies 
J.-B. Bailliere, 1890* \ »Cl d -n, ( i 


.%IITICLEA nlVBIIS. — 1’ dbittributiotii a" fififde 
quo de l'idiotic {t'Encephale, 1881, p. It®). f 

2' Des formes cu rabies de iaphasie (tEncdphale, 188i I. 


a j ra t o m o -pa t h ol og i - 


3* Des hemiplegics imotives {VEnc4phale t 1881). 

4 ° Des lesions du 4” ventrietde dans le diabete f t'Encephale, 1888), 

,y Des conditions somatiques dc la surexcitation nerceuse (PFJncephale, 1882). 

G* Des changements de position du cervectu suivant les diffe rentes attitudes de 
la fete. (Lu i rAcad^mie de M&Ieeme, 1884, avec planches.) 

7 ° Recherches sur la mensuration de la tete a Vaide de uoimeaux instruments 
cephalographiques (VEncephale^ 1886), 

g* Etude sur le dedoublement des operations cerebrates. (L*Academie de mode- 


cine, 1879.) 


ih Des projets de reforms relatifs a la legislation des alienes (discours pro- 
nonce k rAcademie de medeeme, 1884 l 


PRIMES OFFERTES AUX ABOMES DES 

ANNALES D’HYPNOLOGIE 

Los collections des diverses annee* volumes) <lu journal VKnci- 
phale seronl donates it raison dc 10 fr, le volume an lieu do fr., 
pour Paris el l’Etranger, aux abounds des Annates d' Htjpnologie, pour 
I’annee 1891. 


Malson ROBILLARD, BELLORGEOT CLAVEL et (>« 

ROBILLARD et C ie 

25, rue Notre-Dame-de-Nazareth, 25, 

FABRIC A XT DC 

MIROIR ROTATIF 

Syst^me LUYS. 

Les diflerentes applications'de ce miroir se divisent ainsi; surfaces 
iniroitantes planes ; surfaces A facettes de couleurs varites et on 
face ties blanches dites simili-diamant. 

























Supplement aux Annales de Psychiatric et d'Hypuoiogie, 


NOUVELLES PUBLICATIONS 

Jes onvrages sent envot/ds franco a F&t ranger centre mandat-postal 
adresstf & M* JOURDAIN, 35, boulevard Haussmann , Paris . 


Lego ns de Gynecologie operatoire professes par MM. Vulliet, professeur a 
si Facult© de Geneve, et Lutauo, medecin de Saint-Lazare, un vol. in-8° avec 
■50 fig* dans le text©. Paris, 2* edition, 1890. Prix : JO fr. 

Get ouvrage contient le nmmiel op^ratoire tie toutes les operations <*yneenlogi- 
|ues in t roduites pendant ms dernieres anne-es dans la therapeutiqu© cEirurgicale. 

Le Parnasse hippocratique, joli vol. in-12 inijxrime sur papier de luxe, avec 
me eau forte d’Escudier, repivsentant la Consultation. Couverture tiree en couleur 
air papier de Chine. Paris, 1887. 

Get elegant volume contienl plus de 300 pieces de vers dnnt phisieurs sont 
medites, sur des sujets graves ou legers se rallachnnt di pivs mi de loin a la 
pedecine. Tons les genres y dgurenL hors 1© genre ennuyeux, et le D r Minimc, 
|ui esl l’auteurde cette collectionymngpyp] 1 devise : Lerireestsulubre . Prix: 3ft\50. 

Etude sur les hQpjt&jjx (tfsoletoent, ^pliques an traitement et a la prophy- 
f&xie de la varinlr el autre-s maladies 1 ©MMgieiides, un vol. gr, in-8 i * cartonne a 
'anglais©, avec plan dies, par lep r Douglas-Hogg. Paris 


Prix : 3 fr. 

Le Listerisme, son pp,s@e, son present, son avenir. Find-* Unique sur les 
Cathodes de chirurgfe antiseptique, par le D r Granville Bantock, in^8«de40pages. 

Prix : 0 fr, 75* 


i rtC 


m 


Etudes critiques sur la rage el son traitement par M, Pasteur, par M* le 
> Ltttaud, contenant les rvsultnls do la melhode Pasteur pendant 5 ans, de 1886 
i 1890. Un vol, in-12 de 410 pages. 2^ ed- 1891. Prix : 3 fr. 50 

Cel ouvrage est le seal qui eontienne la critique de la method© et public la 
latistique exact© des d^cds survenus apr6s le traitement Pasteur. 

La sterilite et son traitement medico-chtrurgical, par le D r Lutaud, mede- 
iin de Saint-Lazare, un voh in-12 de 250 pages, avec 50 figures. Prix ; 3 fr, 50 

Etude medical© sur les assurances sur la vie et le Secret medical, par 

ie D r Lutal d, — Un vol. in-12, Outre une etude complete des questions se ratta- 
iiant aux assurances sur la vie, cel ouvrage conti ent plusieurs articles sur le 
tecret medical, les honor&ires medicaux et une critique de la nouvelle loi projetde 
air Pexerclce de la medecine. Prix : 2 fr. 


Bulletins et Memoires de fa Societe Obstetricale et Gynecoiogique de 
3 aris, fondle par le professeur Pajot, 

Vol. I t annee 1 885 complete : M, le professeur Pajot, president ; M. Charpcmier. secre- 
aire general ; comenant Jes travaux et discussions de Messieurs Avrard, BaitEy, Charpeniier, 

Soyre, Bolens, Dumontpallier, Emmet, GaNard, Gueniot, Alph. Guerin, Marchand, Mar- 
ineau, Pajot, Marius Hey, Siredey, Terrillon, etc. Un vol. ii>8 a de 202 pages avec figures 
Ians le texte. L Prix : 6 fr. 

Fo/. II , annee t886 complete : M. Alphonse Guerin, president; M. Charpentier, secretaire 
;eneral ; contenant les memoires, travaux et discussions de 1’annee j 886, et noiammentune 
liscussion tres approfondie sur le Forceps Tarnier, un vol. in-8* avec gravure dans le texte. 

Prix ; 6 fr. 

Vol. III , annee 18S7 complete : M. Gallard, president; M. Charpentier, secretaire gene- 
al; contenant Ecs mdmoires, travaux et discussions dc l T annee 1887 et notamment une 
tude tres approfondie sur le traitement de Vendometrite, on voL in-8* de 3 oo pages avec 
igures dans le tcxie. Prix : 6fr. 

Vol. IV, annee 1888 complete : M, Gueniot, president; M. Charpentier, secretaire general; 
onteiiaut notamment une etude tres approfondie sur la cauterisation et le curettage de 
uterus, un vol. in-8* de 332 pages avec figures dans le texte, Prix : 6 fr. 

VoL V y annee 1889 complete : M. Polailfon, president; M. Charpentier, secretaire general ; 
ontenam une etude ires complete sur V application des anesthesiques aux accouche men ts 
aturels, un vol* iu-8° de 270 pages avec gravures dans le texte. Prix : 8 fr. 

Vol. TV. annee iS^ocomplete : M. Dumontpallier, president ; M, Porak, secretaire general; 
ontcriant les memoires, iravaux et discussions de l annee 1890 et notamment un travail tres 
omplct sur VAchondroplasie et des liemarques cUniques et operatoires sur une serie des 
inquante laparotomies, par le professeur Jacobs (de Bruxelles), Un voL in-8* de 38 o pages 
vec gravures dans le texte. Prix : 8 fr. 
































WIN oe CHASSAING Pepsine et Diastase 

Dans son Rapport sur cette preparation (marB 1864), l’Aeadeime de Medeeinc de 
PariB a declare qu'ii n'y avait aucune incompatibility chimique entre la Pepsine et la 
Diastase, et quo I'asaociation de ees deux ferments digee tit's pouvait rendre des services 
a la Therapeutiqne. 

Depuis cette epoque, leVin de Chassaing a conquiadans I'art de guerir uneplaee 
importance. La plupart des Medecins l ent adopte et prescrit epeciaiement dans le 
traitement des Dysptpsies, 

Pent-etre, Monsieur le Docteur, avez-vous eu deja I’occaeion d’en preserire I’emploi? 
J’evmettez-moi, dans tons lee cas, de le placer sons votre patronage et de vous le 
r<-commander dans les cas de : Dtjcpepak, Gastralgie, Vomisstmente incoertibles, Diarrhee, 
Alimentation insufjhxrnte, Convalescences, Pa te de. I’AppltU, dm Forces, tie. 

VDoee : uii a deux verres a liqueur a chaquc repas.) 


PARIS, 6, avenue Victoria 

KT I1AMS TOtJTES LES Pil ARM *CI£S + 

P - S. — La Pepsine et la Diastase sontprepareespar unity a noire u&ine d 'Asnifrres (Seine)8 
Nom serums hear tux de vous y recevoir, H de votts fairv jufjc des sows que nous apporton. 
a la fabrication de nos produits et des efforts que nous avons fails pour arriver a la 
bonne preparation des ferments physiologique.s. 


Sirop de Falieres mw Bro mu re de Potassium 

Les Bromurejs de Potassium tin Commerce sont son vent impure et contiennent jusqu’a 
30 et 4L */ 0 de carbonate de potasae, d'iodure de potassium et surtout de chlorare tie 
potassium, L Academic de Medeeine de Paris la constate lorsqu'cn 1871 die adenine, 
sur le rapport de 1 tin de ses Membree, M. le profeescur Poggi&le, sen approbation 
exclusive an mode de preparation et de purification du Bromure de Potassium sounds 
par M. Falieres, 

Cette preparation a done le merits de vous ofifrir un Bromure de Potassium abeolument 
pur. Chaque cuillerec a bouche contient 2 grammes de Bromure, une cuilleree a 
dessert 1 gramme, une cuilleree a cafe 50 centigrammes* 

Vous cn obtiendrez de bone resultats par tout oir Femploi du Bromure de Potassium 
est indique- 

Bromure de Potassium granule de Falieres 

Chaquc Flaeon contient 75 grammes de eel pur etcet aceompagne d’une cuiller-mesure 
contenant 50 centigrammes, Cette preparation a le double avantage d'etre economique 
et de permettre au m abide de taire sa solution au moment du besom et en #e conformant 

i la prescription de son medecin. PARIS, 6, avenue Victoria 1 

ET DANS TOOTHS LES FHAftlMCIKS* 

Sur voire demands t nous nous empress* rons de vous adresser le Papport de M. Poggiak^ 
soumis a PAcadtmie de Medecmt et approuvt par tilt* 

* ~ * * i. - _ ~ 

Phosphatine Falieres 

Aliment des plus agreablee et pouvant entre les mains des Medecin h etre un excellent 
adjuvant de la medication phosphatee* II vous rendra de bons services * 

Chez les enfwits, surtout au monte.nl du sevrage ; ckez les femmes enceintes ou nournces; 

chez les vieUlards et les convalescents* 

rjjne cuilluxee a bouche contient 125 centigr. de Phosphate (le ohauxpur et assimilable). 

• PARIS, 6, avenue Victoria 

Vf DANS TOUTIiS LES PUAftil AU ES, 


































automqteur 

gvee portes jamte's a V. aruoutei. 


Hate-formf it speculum pour 
diniquos et hospices* 


~ 


AppureiI P'Hir fou lever te* maladts 
s’adaptam u toua ]va Ills* 


FIUTEU1L OPHTALMIQUE 


FLUME UUVERT 

FAUTEUIL A SPECULUM 

eo e lie lie sculple, rattjts ■en ter. 
Tiroir avec ni:*refac suppJetDeutnie. 


FAUTEUIL A SPECULUM* 

O IS VERT 

avfec Etriers ea ter* 
et e A ration du Dossier 


FERM5? 


GENRE ANGLAIS 

Avec Rallaope mobile 
periLitstiibi comber te anted*. 


Carmen et HWqutlleemTec 
aabut^ cttoutchoutes, 


arec ijra rides 
roues caoutchouttes 

mO par 2 m armies* 


Portoirs de t&us systemes 


Lits, Fauteuils, Voitures et Appareils mecaniques pour Malades et Blesses 

FA8RICANT BREVKTE S* G* 1>. G. FOUR MSSE5UR DES HOPITAUX 

Les plus hautes Recompenses j ilv Expositions frjncaises et etramreres, 

DUPONT 

PARIS, rue Hautefeuille, 10, au coin de la rue Serpente (pres de l Ecole de Mededne) 


Goudron Freyssinge 

Liqueur ohtenue par concentration de 1 Eau de Goudron du Codex* 
Excellent hnlmmi'iw' antiseptique, — Boissons, 2 luilleices par litre* 

Lotions, Injections, Pulverisations, melange a Z oil 3 parlies deau* 
CATARRHES CHRONIQUES, MALADIES DE LA PEAU, SEPTICEMIES* 

Le Ftacon : i fr* 50, 105, Hue de Rennes, PARIS, et les Pharmacies, 


Salicol Dusaule 

EXCELLENT ANTTSEPTI QUE, CICATRT5ANT, DISINFECTANT* a br$e 

d'acide salieylique. Plus actif que lea phenols et ccaltars, le Salicol a une ocU vr 
agreabte et n'estpas vtin&ncusE. 11 s'emploie pur ou rnele a i ou 2 parlies u 
selon les cas pour lavages t compresses, injections , pulverisations- 
Le Ftacon, 2 Litre, ES fr.» ton .rue de Rennes, PARIS, et les Pharmacies 













































































































MEDICATION RECONSTITUANTE 

HYPOPHOSPHITES ou D‘ CHURCHILL 


Affaiblissement, 

Anomie. 

AUaltcment* Dentition. 
RacliiLisme, Carreau. 
Phthisic ou Maladie 
de Poitrine. 
Broiicliite. 

Chlorose. 

Pales coukurs. 
Dysmenorrhee, 
Amenorrhea. 

A pp au v ri s so m e n r, 
du 

sang. 

Toux. Rhumes. 

Bronchites. 

Manx de gorge. 

Enrouemcnl. 

Asthme. 

Fifevre, 

Alfa ibl insertion t 
museulaire on mental. 
Perte dc memoire. 
Perte dc forces. 

Faiblesse 
de temperament 
chez les jeunes Elks 
ou les jeunes femmes. 
Convalescences, 

SiROP 

SIROP 

TABLETTES 

SIROP 

tl IU]»upli(»Ni»hMc 

il Hj |M>]>hoHphi 1 r 

il II j |iogilioM|»|iiie 

d lli pojilioftpliiie 

de SQUDE ou de CHAOX 

de FER 

d AflianlNIAOUE 

COMPOSE 


A VIS IMPORTANT* — MM* les medecins sont pries de bien vou- 
loir specifier sur leurs ordonnances JsUrop <1*11 ypophoKphlte de 

Chaux, de ^oude, de Fer% de lifniiganene, etc., du B T CHURCHILL, 
ainsi que le Sirop dllY(M)fdiosplii(eM compost* duD r CHURCHILL, 

etc. 


Envoi franco d un JIacon par colis postal , centre mandat de 4 fr. 
d tout malade qui ne le trouve pas chez son, Pharmacien. 

Seul fabricate des diverges preparations d’hypophospliites do D r CHURCHILL 

SWANN, Pharmacien-Chimist©, IS, rut* PARIS 


i 



ABSORPTION CUTANEE ET PULMONAIRE 

Par la Methodc L. ENCAUSSE 


R API'OUT OmClKI. A I/ACADEM IE UK MKDKCINH 


Eu 1809 

(iuei'ison siHSuret' do l Aiii'mie, lies niuladicN du ! oiv ol de 

[ Ejjjtomac et de I'Eezema. 

16, RUE RODIER, 16 

PARIS 
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MARIA* 1 

IONIC 

COCA 

W%!B 5 


:i francs 



- ^ 


EPILEPSIE HYSTERIE NEVROSES 


ieSIBOPde HENRY MURE an 
Mirfitnurr rff* I*oUin**iu*n lax&mpt dfi 
cfilorure at fl’iodure), expirimenti aoec 
tant de soin par les /Redeems des das¬ 
pic ex specials x de Par is f a determine tip 
namhre tres considerable de gadhsons. 
Les reetteifs scienmqaos ies pins auto* 
risds en font foi. 
le succes immense de cette prepara- I 

p- 


terre t en Amdrique, tient d la**parete 
etiimique a&solue et an dosagf mattid- 
matiqae da set employe, a in si qua 
son incorporation dans an strop aux 
decrees d*oranges ameres d f ane Qiialitd 
ires super tears, 

Chaque ou ill area da SIR OP de 
HENRY MURE contiant 2 grafts mas 
da bromiira de potassium. 

FMx du flacon : 5 francs. 


turn Promuree en France t en Angte- 
F J h lB MURE, a Poot-St-Esprit — A, GAZAGNE, ph iBD de ctasse, gendre et suecessenr 

BT DANS TOUTBS LBS PHABMAGHS, 
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Get aliment? dont la base est le bonlait, est k meifleur 
pour fes enfanis er has age : il suppfee a PinsufBsance c fu I ait 
matenwlj fad Hu le sewage* * 

En outrepour fes adultes convalescents ou valetudinaires, 
cef aliment constitUB une nourriture a fa fois legere et sub&tantielle. 
CHRISTEN F i feres, if), rue du Purc-Ru^al, PARIS, el dens (gules les Pharmacies. 



KOLA MIDY 


FI ixm VINEUX 

lExtrait Complet 

de NOIX dc KOLA 
POHMl]i.GiiricUi.r; Jfnlitiw, PiluPii 
OiOCOlrtl, liiicuilS, UOir iirrjckw e, 

L tr :rr0 de -j 1 :jr ’ 1 1-■ K... L.a Muty C on Lie at la quantile 4£$ttmt compLet eotr«9p<4 ndant % ■' -U: N. ia d« Ku] i. 

AUULTE&: 2 A 4 verres A matter* par jour; esfamts: 1 A 4 cuiller&es A soupe. 

CONVALESCENCES LONGUES ET DtFFISILES, ANEMIE, CHLGRGSE. AUUMINURIE, PHQSPHATURIE 

OIARRHIES REBEILES, SURMNAGE PHYSIQUE IT ENTELLEGTUEL. 

Medicament d’epztrgne* regulateur du ccsur, anti-deperditeur, 

FJacon, 4 50. Pharmacie MIDY, 113. Faubourg Sl-Honort, Ph ' L.QGEA1S. 37, Avenue Warcenu 1 




VIN TANMIQUE 

DE BAGNOLS-SAINT-JEAN 

Medai/liaux Expositions de Philadelphia 1876 1 Sidney 1879 , 

SIedailte d Argent Anvers 1885, Medaille dCr Paris 1885. 

Ce vin, tonique par excellence! es t ordOTin^ par I os 
premiers medecius anx persoanes valfttmiinaires et lao- 
guissantos, dans la chlorose. J a plithleie avec atoraie, lo 
rhumu t isn: t ^Dretiiqut, la gcutte atonlque ou viiee- 
raie. ci Louies les dyspu^sies : aux convalescents, aux 
vieillards, aux anemiques. aux .ufanLs delieils et aux 
uourrlces apuisaes par les fa Lillies de Fallal tenicut. 

TESTE Eh DETAIL : lkNS TOUTED .ES PHARMACIES. 

Expedition Province, par cai^e d* 12 bouteiUeft, franco i li gare 
la plus voisiiif hi de&im.itaire. 

Pmx . 3 franes la Bouxeille le 83 Centilitres* 
ft / fr. la i * Routeille of T>fl Cfm , 

£n^"‘ , o5l oOnaral £ Oil ELY, prop' 1 , !8, Rus ttes EcqSbs, PARIS, 



EXTRAIT TITRE tfe 






TONIQUE - RECONSTITUAIVT - FtBRIFCGE 

Prcp.iri d'apfes Ic procAJe dc DE VRIj msdifiC rottferme tons les principes tomques ct alcaioidiques Jc t’Eenrce de 
Quinquina et re in place avantageusemeiit ks taro preparations: Potions a I'ExLrait de Quinquina, Pilules. Vitis f Sirops etc, 

j gramma rtfresmimt itn gramme d 1 Ex trait. - - DOSE : 20 i jo gowctv-S h cEiquci repas. —■ Prix Jujfacott . i 3 fr. 

LE SACCHAROLE DE QUINQUINA VIGIER par lo meme proc£d£, 

DOSE i ] \ l tuilkrLO j par jour dans U premiere cuitkrie dP polagc 01s dsns de IVm, Ju visi, des cachets, etc, 
Dans Its cas d anSmle. clilorose, lymphatisme. epuisement. diarrh^es mslaclies de Testomac, dyspepsias et convales¬ 
cence.. — 2& 4 cuilleries a c*ift centre lo fievres Intermittentes typhoide f etc, 

i*rt.r tin t'ffi vftH rtf fl-scji taut £3 f/rummrH rrJBirfmff - li francs. 

ELIXIR DE QUINQUINA VIGIER nussi actif que L- Sacciiarol^. DOSE : Uti verre .i liqueur h cheque repw. 

Plidrmacian du? j>« X.afir-'af et de VEc&Ie de Phannacie de Paris 

riichCIIAULAltl), 1^ lloul. IJmmi-iVmivellf, PARIS 


VSGBER, 




TRIBROMURE DE A. GIGON 


Von tenant en proportions egates tes trots 'ttrom ureo; 

POTASSIUM, SODIUM, AmMONIUM en poUdRE ETCHIMipUEMENTPURfc 

Epllepale, byat^ri,, oonvuialoba. maladi,, o6r6bralas, dlabbts, n^iTrOMS Si cert&lns Cal 

ou le Bromure de potassium seui a Flacon accompagn^ d’uo^ colE®re-iD6fiare 

dosam un gramme de Trthromure, qum sulllt de fairs dtssoudre dans un peu d eau, 

teciie. - Gonterration tnMni** — BN FLAGONS DE 30. 60 ET 125 QR,: 2*60 p 4.50 6i m |r. 

Pbarmaoie GIGON, 7\ rue Coq-HAron, PARIS, et toutes Pharmacies.^ Envoi par Posts. 

conteuant i gramme de Tribfoniare par taillerie I boochc 4fr 

Sirop d‘6corce d’orange amfere, — Fla no v ; 3 fr, 50. 


StWTRJBROMURE DLGIGON 


Clermont (Oise). — IinprUnerie Dnix fro res, 3, place Saint-Andre. 
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ANNALES 


t * 

i V 


DE PS YC HI AT R 

ET 

D’HYPNOLOGIE 

DANS LEURS RAPPORTS AVEC 

LA PSYCH0L06IE ET LA HIEDECIHE LEGALE 

PUBLIEES SOUS LA DIRECTION DE M. LE 

D r J. LUYS 

Membra de PAcaddmie de medeclue 
Medecin de Fhdpital de la Charite 

- I * 

Avec la collaboration de MM. 

AZAM, prolessenr i la Fa cuke de medecine de Bordeaux; —BALL, professeur de Pathologic 
mentale in la Faculty de medecine de Paris, Membre de (.'Academic de Mddedue;—BARBTY 
(de Nice)DENY, medecin de Ricci re ; — D r BUBCKARD, medecin a Jasile de Prefargier; — 
EXCALLSSE, chef de Laboratoire de la Charite; “ FONTAN, profe&seur a l'Ecole de mede- J 
cine de Toulon ; — D r GU1MBAIL, medecin-ad joint de la maison de sante d'lvryj — Felix 
HIvMENT Jnspecteur general de [Instruction primaire ; — KLIP PEL. chef du laboratoire de 
Stt-Anne ; — KYELBERG, prop de Psychiatric a PUniversite d'Upsal ; — Ch. LEFEVRE, 
interne des asiles de la Seine; — MATHIOT, secretaire de la Conference des avocats; 

- MAR AND ON DE MONTYEL, medecin de lasile de Yille-Evrard; - l> r Paul MOREAU 
(de Tours] ; — MOREL, medecin de l asile d'alieues de Gand; — OBREG1A, chef des travaux 
de llnatitut physiologsque de Bucharest; — PIXEL (Charles-Philtppc) ; — D r REGNIER ; 

— de ROCHAS ; - I> ROU1LLARD, chef de clinique a Sainte-Anne ; - EJ. TOULOUSE, 
interne de? asiles de la Seine; — Jules VOISIN, medecin de la Salp^triere. 

Secretaire de la Redaction ; 

Rene SEMELA1GNE 

Chef de clinique adjoint de la Faculte. 



■ * » * * 


SOMMAIRE : 

i D Du transport k distance, par MM. Luvs et Eecausse. 

2 * Des infections microbiennes second a ires au cours des maladies mental es, 
pur it Ij* jY I . k l i r r L *,a*,,*.*,,... ... ., 4I .,,,,■.....,......,.». * 

3 * Paraplcpie hysterique chcz un garcon de t 3 a ns. Suggestion. Guerison, 

par ie D r Eugene Rbyilliou..,. 

4 ‘ Compte rendu de theses (jBgo). presidence de M. Ie professeur Ball .... 
5 ° Conferences sur quelqucs part icu I a rites du trai cement des nev roses, par 

r\r y p 

I » A,- JL# a \_/ !■' LU I Li m m 4 n . v ■ m m, , g + + . ^ m v s r *>§■-* ■ ■■ p ■ p a 4 h ■ p a, p 

6 ° Bur Paction therapeutiqqe et physiologiqtie du chloralamide che£ les 

alienes, par le D r M abandon de Montyel (suite). ... 

7* Bulletin mcnsucl de la clinique hypnotherapique de la Charite, par J. Luys. 
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Adresser tout ce qui concerne la redaction au B r LUYS, 23, rue de la Mail ie, a I?ry (Seine), 

Tout ce qui cancerne rAdministration, doit etre envoye a 
M m JQURBAINz 35, boulevard Haussmann, PARIS . 















































PBIHCIPAUX OUVRAGES DU DOCTEUR LUTS 


t 7 cIhiiqucH Niir les |trin ripiiux plftcnuiiicneH ile Miypno- 

llsiiie cliinH lein'H ra|i|H)riN nvec la iiiiilmlogie men tale, pro lessees 

it rhopital de la Charity, Un voL In-8* raisin, de 228 p * 13 planches on 
photogravure. Frix 12 fr., chm Carre, 58, rue St-Andr^-des-Arts, 

ItcchcrcliCfc Mir le Hygienic nmetix cerrhra-Midiml, mi Hlrtir- 
itire, futicfimiM, men itialudien, 3865, avec atlas de 40 planches, 

ouvrage couronne par 1 Academic des Sciences, J.-B* Bailli&re, 

3“ llos neiiiiuN reflexes «ltt cmeau, thiun les cotidiiiimH nor males 
el morliiiles de I curs manifestations, 1874, avec planches, J,-B. 

Bailliere. 

>f fl I^e rerieuu cl pick foneiioim* BibiiotU^que iitiernatiouale, 6* Edition, 

Alcan. 

5* Kriktio^raphie lies centre* nerveux, 1873. 2 volumes comprenant 11 
planches photographiques et 78 schemas, avec texto explicalif, Ouvrage 
avant obtenu le prix LalleinABd, J.-B, Bailliere. 

O* Pel it nl In h |ili(ilci^rii|klit€|iie ties centres nerveux, 1886 , f om pie- 
nan t 24 planches photo graphiqaes da cerveau, avec lex to explicate, J, B. 
Bailliere* 

j 1 I’raite cUnifgiic cl prtiliipie tics inalaiticft nieiiliiles* Un volume 

de 700 pages avec figures, Lecrosnier-Deiahaye* 

H Lch emotions Hhiin letal illiy |iiiolisine el thief ion a di^hmee 
4c* Hub*lance* medico menI cuncm. 3* edition, avec 28 photographies 
J*-B* Bailliere, 1890, 

AH'FIdjES IIIVEIISi. — I* Contribtitions ct Vetude anatomo-patkologi- 
que de Vidiotie {tEncephale, 1881, p. 108)* 

2* Des formes curables de Vaphasie [VEne4phale 7 1881)- 
3 s Des hcmiplegies 4motives U'Encepha{e y 1881), 

4° Des lesions du 4* veutricute dans le diabete {FEncephale^ I8S2). 

5 D Des conditions somaiiques de la surexcitation tier reuse [I'Encepkale* 1882), 

6* Den changements de position du cerveau suivant les different es attitudes de 
la tete. (La k 1’A endemic de Medeeine, 1884, avee planches,) 

7° Recherches sue la mensuration de la tete d Vaide de nouceaux instruments 
cephalographiques (VEncephale^ 1886), 

8* Etude fiitr le dedoublement des operations cirebrales* (1/Academic de medc- 
cine, 1879,) 

9* Des projets de reforme relatifs a la legislation des alienes (discours pro¬ 
noun! k rAcademic do mMeciue, 1884). 


PRIMES OFFERTES AUX AROUSES DES 

ANNALES D’HYPNOLOGIE 

Los collections ties diverges aunoes (7 volumes) du journal I'Encd- 
phale seront dunnees it raisun dc 10 fr. le volume au lieu do 20 fr., 
pour Paris et l’Etranger, aux abonnrs des Annales d*Htjpnologie, pour 
I’ana^o 1891. 


Maison ROBILLARD, BELLORGEQT-CLAVEL et 

ROBILLARD et C ie 

25, rue Notre- Dame-de-Nazareth, 25, 

FABRIC A XT BU 

MIROIR ROTATIF 

Syst6me LUYS. 

Les different os applications de ce minor se divisent ainsi: surfaces 
miroitantes planes ; surfaces a face!tea (le couleurs varies et eu 
faceties blanches dites simili-diamaot. 
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NOUVELLES PUBLICATIONS 

Ces oiwrages sont envoy is franco d V&tranger contre mandat-postal 
adressd d M. JOURDAIN, 35, boulevard Haussmann, Paris. 


Le 9 ons de Gynkcologie operatoire professkes par MM. Vulliht, professeur k 
la Facultk de Geneve, et LuTaud, medecin de Saint-Lazare, un vol. in-8 a avec 
150 fig. dans le texte, Paris, 2® Edition, 1890. Prix : 10 fr. 

Cet ouvrage contient le manuel opkratoire de toutes les operations gynecologi- 
ques introduites pendant ces derniercs annees dans la the rape utique cnlrurgicale. 

Le Parnasse hippocratique, joli vol. in-12 imprime sur papier de luxe, avec 
une eau forte d’Escudier, representant la Consultation. Co avert ujo tiree en couleur 
sur papier de Chine. Paris, 1887. 

Cet elegant volume contient plus de 300 pieces de vers dont plusieurs sont 
inedites, sur des sujels graves ou legers se rattaehant de pres on de loin a la 
medecine. Tous les genres y figurent, hors le genre ennuyeux, et le D r Minime, 
qui esl i’auteur de cette collection, a pris pour devise : Le rire estsalubre. Prix: 3 fr. 50, 

Etude sur les hopitaux d’isolement appliques au traitement et ii la prophy- 
taxie de la variole et autres maladies contagieuses, un vol. gr. in-8° earlmme a 
l’anglaise, avec planches, par le D r Douolas-Hogg. Paris, 1890. Prix : 3 fr. 

Le Listerisme, son passe, son present, son avenir. Etude elinique sur les 
m&hodes de chirurgie antiseptique, par le D r Granville Bantock, in-8°de40pages. 

Prix:0fr. 75. 

Etudes critiques sur la rage et son traitement par M. Pasteur, par M. le 
D r Lotaud, eontenant les resultats de la methode Pasteur pendant 5 ans, de 1886 
a 1890. Un vol. in-12 de 4-10 pages. 2® ed. 1891. Prix :3fr. 50 

Cet ouvrage est le seul qui conlienne la critique de la methode et publie la 
statistique exacle des decks survenus apres le traitement Pasteur. 

La sterilite et son traitement medico-chirurgical, par le D p Lotaud, mede- 
cin de Saint-Lazare, un vol. in-12 de 250 pages, avec 50 figures. Prix : 3 fr. 50 

Etude medicals sur les assurances sur la vie et le Secret medical, par 

le D r Lutacd. — Un vol. in-12. Outre une etude complete des questions se ratta- 
chant aux assurances sur la vie, cet ouvrage contient plusieurs articles sur le 
secret medical, les Uouoraires medicaux et une" critique de la nouvelle loi projetee 
sur 1’exercice de la medecine. prix : 2 fr. 

Bulletins et Memoires de la Societe Obstetricale et Gynecologique de 
Pa ris, fondle par le professeur Pajot* 

Vol. I, artnie 1 885 complete : M. le professeur Pajot, president ; M, Charpcntier, secre¬ 
taire general ; eontenant les travaux et discussions de Messieurs Avrard, Bailly, Charpentier, 
de Soy re. Dole ns, Dumont pa II ier, Emmet, Gal lard, Gueniot, Alph. Guerin, Marchand, Mar- 
tineaUj Marius Key, Siredey, Terrilion, etc. Un vol. in-8° de ibz pages avec figures 

dans le texte, Prix ; 6 fr. 

t o/. Jlj annee 1886 complete ; M. Alphonse Guerin, president; M. Charpentier, secretaire 
general ; eontenant les memoires, travaux et discussions de I'annec 1886* et nutammentune 
discussion tres approfondie sur le Forceps Tarnier, un vol, in-8* avec gravure dans le texte, 

Prix : 6 fr* 

Vol. Ill, annee 1887 complete ; M* Gallard, president; M. Charpentier, secretaire gene¬ 
ral; eontenant les memoires, travaux et discussions de ran nee 1887 et notamment une 
etude tres approfondie sur le traitement de Pendometrite, un vol, in-8* de 3 00 pages avec 
figures dans le texte* Prix : 6 fr. 

VoL J\\ annee 1888 complete : M* Gueniot, president: M, Charpentier, Secretaire general; 
eontenant notamment une etude tres approfondie 3ur la cauterisation et le curettage de 
Vurerus, un vol, in-8 1 * de 33 s pages avec tigures dans 1c texte, Prix : 6 fr, 

Vol. T r , annee 1889 complete : M, Polaillon, president; M. Charpentier, secretaire general ; 
eontenant une etude tres complete sur 1 application des anesthesiques aux accouchements 
naturels, un vol. in-8^ de 276 pages avec gravures dans le texte Prix : 8 fr. 

Vol , VI, annee i8go complete : M* Dumontpallier, president j NL Porak* secretaire general; 
eontenant les memoires, travaux et discussions de I'annee 1890 et notamment un travail tres 
comp let sur Y Achondroplasie et des Remarques cliniques et operatoires sur une serie des 
cinquante laparotomies, par le professeur Jacobs (de Bruxelles). Un vol. in-8* de 38 o pages 
avec gravures dans le texte. Prix : 8 fr. 
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VEN de CHASSAING 


Pepsine et Diastase 


Dans son Rapport sut cettc preparatioh (mars 1804), I’Academie de Mcdecine de 
Piirie a declare qn'il n’y avait aneune incompatibility chimique entre la Pepsine et la 
Diastase, et quo Dissociation de ccb deax ferment a digest its pouvait rendre des services 
a la Therapentique. 

Depute cettc epoque, !e Vin de Cliassaingn eonquis dans Tart degudrir une place 
importante. La plupart dee Medecins Pont adopte et present epeci a lament dans le 
traitement dee Dyspepsies. 

Pcut-ei re, Monsieur le Dueteur, avez-vous eu deja Toccasion d’en prescrire 1'etnploi? 
PevmetteK-moi, dans tons les cas, de le placer sous votre patronage et de vous le 
reeommander dans les cas de : Dyspepsie, Gastralgie, Vomissem^uts mcmrcibles,DiarrMe, 
Alimentation insuffisante, Convalescences, Perte de i'Appitil, des JFvtces, eta. 

^Duse : un a deux verrea a liqueur a chaqne repas,) 


PARIS, 6, avenue Victoria 

FT IjANS TUUTEs LES PU tPMAClEi. 

P * S. —- La Pepsine et la Diastase sentpreparSes jtar nom ft votre imne A 'A&nikres (Seine)* 
Nous serious hureux de vous y rev* voir, et de vous fan e j age des soins que nous affix >r ton. 
a la fabrication de nos produits et des efforts que nous avons fails pour arrivpr a la 
bonne preparation des ferments physialogiques* 







Sirop de Falieres 


Bromure de Potassium 


Bea Bromures de Potassium du Commerce sontsouvent impursetcontlennent jusqiFk 
30 et 4f °/o decarbonate de potasse, d + iodure de potassium et hut tout tie chlonire de 
potassium* L*Academie de Medceine de Paris Fa constate lorsqu'en IbTl die a donn£ t 
juv le rapport de Fun de ses Membres, M. le profeseeur Poggi&le, son approbation 
exclusive an mode do preparation et de purification du Bromure de Potassium sounds 
par M. Falieres, 

Cette preparation a donclemerite do vous oflTrir im Bromure de Potassium abeolumenfc 
pur, Cfauque cuilleree a bouche contient 2 grammes de Bromure, une cuilleree a 
dessert 1 gramme, une euilkree a cafe 50 centigrammes, 

Vous en obtieudrea do buns resultats partoilt oil Feinploi du Bromure de Potassium 
est indique, 

Bromure de Potassium granule de Falieres 

Chaqne Flacon contient 75 gramme b desel p^retest uccompagne d T une cuillcr-meeure 
contenant 50 centigrammes, Cette preparation a le double avantage d'etre ecuiiomique 
ct d ti permettre au maladede faire sa solution au moment du besom et on ho conformant 

i la prescription do son inodocin, PARIS, 6, avenue Victoria 

ET DANS TMTl-.S I.L,S MUIMIlGlBS. 


Sur votre demands 7 vous vous empresserovs de vous a dresser le Rapport de M. Poggiale r 
soumis a l f Academic de Mcdetine et approuve par tile. 


Phosphatino Falieres 

Aliment des plus agreablcs ct pouvant entre les mains des Medecins ctre un excellent 
adjuvant de la medication phosphatee, II vous rendra de bona service® : 

Chez les enfant#, sur tout au moment du sevrage ; chez les femmes enceintes ou nour rices; 

chez les vieilkirds et les convalescents. 

,Une cuiiittl’fct a bouehe contient 25 ccntigr. do Phosphate do ehauxpur ct assimilable}* 

PARIS, 6, avenue Victoria 

LX TOUIUS LES i J iIA It 

*. 
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Lits, Fauteuils, Voitures et Appareils mecaniques pour Malades et Blesses 

FAB RICA NT BREVETE S. G, D* G* FOURNTSSEUR DES HOP1TAUX 

Les plus hautes Recompenses aux Expositions fraugaises et etrangeres . 


DUPONT 

PARIS, rue Hautefeuille, 10, au coin de la rue Serpente (presde l’Ecole de Medecinet 


Apparel! p^tir *mi lever lf*s nmlades 
fc'ad:tpUiLL ii loua 1 l-s Ills. 


FAUTEUIL A SPECULUM, 

on vert 

ivec Elmers en fen 
et elevation du Dossier 


FERJV& 


GENRE ANGLAIS 

A?eC RaiEonve njobdfc 
pertticltiiii de coucher le miiadft- 


AUTOMOTEUR 

aTec portes-jiniiM- 'i 4 1 J .l t tieixla.t» 


Fauteuti avec grander 
*mnesetBAiutlteBavG<3 roues caoutchouWes 
abbots c&outchoutte* mQ par 2 man^elles. 


Rortoirs dc tons syslemea 


FAUTEUIL CPHTALMiaUE 


plate-forme rt speculum pcmr 
diniqutr$ ut hospices. 


pert me o overt 

FAUTEUIL A SPECULUM 

en cherts sculpts, diIlhs en fen 
Tirol r avec marc tie suppLemeataire, 


CAPSULES DARTOIS 

Ces Capsules, de ];n pros sour d'une pilul. ordinaire, contiennent 
Chacune 0.05 de CREOSOTE DE KETRE dissoute dans 

0-^0 d huile dc foie de morue. — Doses de 3&5 it chaque repas. 

(Bronchites, Catarrhes, Phthisie, Tuberculoses) 

PLACON 3 FRANCS, 105, HUJ> DE REKNES, PARIS, E T LES PHARMACIES 






PILULES 

DE 

OUASSINE 

FREMINT 


TONIQUES— DIGESTIVES— Dltll.fiTJQUES 

Tivs efflcaces contre Dyspepsie atonique, 
Debiliie generate, Inappetence, Vomisse- 
ments, Constipation Goliques hepatiques 
et nephretiques, Hydropisie, Cystites, etc. 

Cos Pilules Sent dosses a 0 P 02 de Quassine 
amorphe. — Doses : I a 3 avant cliaque repas, 

3 fr. le Flacon. 13, r, d' Assas, Paris & les Pharmacies 


1-v- 
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MEDICATION RECONSTITUANTE 

HYPOPHOSPHITES on D' CHURCHILL 


Atfaiblissement, 

Anemic. 

Allaitement. Dentition. 

KachiUsme, Carreau. 
Phthisic ou Maladie 
de Poitrine, 
Bronchite, 

Chlorose. 

PSles eouleurs. 
Dysmenorrhee. 
Amenorrhee. 
Appauvrissement. 
du 

sang. 

SIROP 

SIROP 


ri’KI^ |iO|ilio£|»liiie 

de SOUDE ou de CHAUX 

de F£R 


Toux. Rhumes. 

Bronchites. 

Maux de gorge. 

Enrouement. 

Asthme. 

Fifevre* 

A ifaiblis-scment 
musculaire ou mental,, 
Pertc de memos re. 
Perte de forces. 

F aiblcsse 
de temperament 
chez Jes jeunes filles 
ou les jennes femmes. 
Convalescences* 

TABLETTES 

SIROP 

<1 'Hyp o plittfl phf ic 

iru^ popiiospiiitc 

dAMMDMAQUE ' 

COMPOSE 


A VIS IMPORTANT. — MM. les medecins sont pries de bien vou- 
loir specifier sor ieurs ordonnances el’lly 

Cluitix, de de Fer, de Manganese, etc., du D r CHURCHILL, 

ainsi que ie Siropdllypopiiospliile*compose du D r CHURCHILL, 

etc. 

Envoi franco d’un Jlacon par colis postal , contre mandat de fr. 
a tout malade qui ne le trouve pas chez son Pharmacien. 

$eul fabricant des diverges preparations d'hypopbosphites du D r CHURCHILL 

SYVAA'IV, Pharmacien-Chimiste, 12, rue ('astij;[ione, PARIS 


PLUS OE MEDICAMENTS EATIGUANT L'ESTOMAC 


ABSORPTION CUTANEE ET PULMONAIR: 

Par la M6thode L. ENCAUSSE 

■l^v^i^VVVVVS’VV-T W-z^s, 

RAPPORT OFFICIEL A L’ACADEMIE DE MEDECINE 

En 1809 

Guertaoit aMsuree de l'Aneniie, des maladies du Fuie et de 

I'Estumac et de 1’Ecz^ma. 




16, HUE RODIER, 16 
























































EX.IGER LA VRAIE 



BICYCLETTES 



depuis 2HO francs 

NOUVEAUX MODELES 


Cadre & caoutchoucs 
creux. 


I.ES RAYO.VS TAXGK.STS DIRECTS BREVET^S 


SOCIETE PARISIENNE 

10 f Avenue de la Grande-Amee, PARIS 

ENVOI FRANCO PU CATALOGUE 
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Cet aliment, dont la base est le bon lait, est le meilleur 
pour les enfants er bas age : il supples a I'insuffisance du lait 
maiernel, Facilite le sevrage. t 

£/) outre, pour les adultes convalescents ou valetudinaires, 
cet aliment cunstiiue une nourriture a la Fois legere et substantielle. 
CHRISTEN Freres, 46, rue du Parc- Royal, PARIS, et dans toulcsks Pharmacies. 


i 


1 -t I X I H VINEUX 

i lExl rail Complet 


de NG 1 X de KOLA 

f n-R mejIhF. split'I aI k KOItum, P jjluka 
CTioctiLat, BlsciillS. uotr hroch urr. 
Le verre de 50 gr -t * de Kola Midy comieot la quantity tfE&tmit compile ^i-e&poud&ut i g**sci de NaJx de Kola. 

adultes: 2 a 4 verres k m&dAre par jour; en fasts; 1^4 cuiller&eB A soupe, 

CONVALESCENCES LONGUES ET DIFFICfLES, ANEIYI1E, CHIOROSE, ALBUMINURIC, PM0SPHA7URIE 

DIARRHEES REBELLES, SUPMENAGE PHYSIQUE ET IHTELLECTUEL. 

Jlfddf earnest d'eparpne* regulateur du cceni% anti-deperditeur* 

Flacon, 4 50. Pharmacia MID Y, 113, Faubourg StHonore. Ph* LOGEAIS, 37. Avenue Marceau, 




VIN TAMNIQUE 

DE BAGNOLS-SAINT-JEAN 

Medaiileaux Expositionsde Philadelphia 1876 t Sidney 1879. 

Hcdaille d'Argent Anvers 1885, Medaille Or Paris 1885, 

Go vio, tonique par excellence, est ordonn6 par les 
premiers mMccins aux persounes valetudinaires ot lan- 
gulssantes,daijs Ja ©Iilorose* la pbthisie avec atcmle, le 
rhumattsxr e ebremique, la g'Cutte atonlque ou visce¬ 
rate. et Louies lew cIys pe^sies; aux convalescents, anx 
viei Hards, aux anemiques. aux enfants delicats eL aux 
nourriccs epuisees par les fatigues dc raltaltemeat. 

fENTE Efc DItaIL : IkNS TOOTED *ES PHARMACIES 
Expedition cti Province, par tauv&e ^ 12 ImutftiJles* franco i la gare 
la ; 1uj voisine j lu destiaaUire. 

Krux : 3 francs la Boutejlle le S3 Gehijlitives* 
it 1 fr * 7S la 1/2 Boutejlle of: r>0 Cent. 
fjAnriral E, DITELV, prop'*, !8, Rue d*3 fcoles, PARIS. 



EXTRAIT 


£ 



TONIQUE — RECOlNSTITUANT - FfiBlUFUGE 

Fr£par£ tfapros I12 prac&Ic dc DE VRIj modifitV; renferme tous les principes toniques et alcaloidiq ues de TEcorce de 
Quinquina ct reraplace nvantageusement Jes .nitres preparations Potions k 1'Extrait de Quinquina, Pilules, Vizis, Sirops, etc. 

j gfarrtmfj represintmt nil gramnu d'Extrait. — DOSE: 20 a \q gouitcs a cheque repa*. — Pm dwfia&m et fompU-gvuttu; 3 fr. 

* LE SACCHAROLE DE QUINQUINA VIGIER p.ir le mcine procAdi. 


DOSE: 1 i 2 cu ilk fees A cate p.ir jour Jans la premiere cuillerce de potage ou dans de i’wu, dii vin t Jcs cachets, etc. 
Dans les cis d’an6mie, cWorose* lymphatigme. ^puisement, diarrh^es maladies de 1 estomac, dyspepsias et csmvaJes 
cence. — 2 A 4 aulkreea ,i cafe centre les fievres In term it tenths, typbolde, etc. 

I*ri-r flat Ffrtrcni represenunt 2 fP <jra*n*ne*s ilTxfraff i- *i franos. 

ELIXIR OE QUINQUIHA VIGIER aussi actif que le Saccharol^. DOSE ; Lki verre h liqueur i chaque repw. 
\a a 1 n PbarmangR de CJassi?. Lauti&t des H&pitaux et de I'Ecole de Phartn&cie de Paris 

W Cia^i PhcLi CllAl|L*AIIli, 12 Ktuut. Hoime-Nouvelle, PAItlS 




IBROMURE DE A. GIGON 


Comenanc cn proportions egates tes trots uromurea; 

POTASSIUM, SODIUM, AMMONIUM EN poudre et CHiMiQUEMSNT PURS. 

£ptlopslo p bjvLArle, ooQTulslona, xpaiadlfli oferfetoralee, diab^l« v p4tk»« et certains Cal 

©ft 1© Bromurc dc potassium sad a 4ciiotie* Ftacan accompagn6 (Tune culDere-nieiUfe 
doiant un Qramme dc Tribromure* qu*!J suftlt de fatiedtssoudre dans un pen deau. 

Onfag* twite* — Conservation imtiffnia, — «N FLAGONS DB 30, W ET tS® GR,: 2,50, 4-60 et 9 it, 

Pharmacie GIGON, 7 t rue CoQ*H6rop t PARIS t e! fowfaa Pharm»cte$* — Envoi pgr PQMte, 

contenant f graiDae <fe T^bfomiire par culllerie i few*hi de 

Sirop d^corce d'orange am&re. — Fl vCO"v : 3 fr, 60. 


StftUPTRIBROMURE Dt GIGON 


Clermont (Oise). — litiprimerie Daix fibres, 3, place iaint-Andre. 
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NoUVELLF. StiHIE. 


ANNALES 


DE 



ET 


D’HYPNOLOGIE 

DANS LEURS RAPPORTS AVEC 

LA PSTCHOLOGIE ET LA MEDECIRE LEGALE 




PUBUfeES SOUS LA DIRECTION DE M. LE 

D'J-LUYS W 

Membre de l’Acaddmie de medecioe ' • \ } 

Medecin de rii&pital tie la Chart te \ | 1 

Avec la collaboration de KM. 

AZAM, protessetir a la Faculty de mode cine de Bordeaux ; — BATYL, professeur de Pathologic 
menialc a b Faculty de medccine de Paris, Membre de I’Acaddmie de Mcdedne:— BARETY 
(deXiee ; — DENY, medeem Je fjicitre ; — D r BURCXARD, medechi a Jasile de Prefargier; <— 
ENCAUSSE, chef do Laboratoire de la Charite; — F ON TAN, profcsscur a l’Ecole de mede¬ 
cin t; de Toulon ; —* D r GU1MBAIL, rnddbein-ad joint do la in a i son de sante dTvry; — Felix 
HIuMFXT, inspectetir general de I'lnstruction primaire; — KLIPPEL, chef du laboratoirc de 
Ste-Anne; — KYELBERG* prop de Psychiatric sk PUniversite d’Upsal; — Ch. LEFEVRE, 
Interne des a dies de la Seine; *— M ATHIOT, secretaire de La Conference des avocats; 

- MAR AN DON DE MONTYEL* medecin de Ibsik do Ville-Evrard; — D r Paul MOREAU 
(do Tours); — MOREL, medecin de I’asile dbliones de Gand; — OBKEGIA, chef des tfavaux 
de 1 Instilut phvslologlque de Bucharest j —* D r PINEL (Charks-Fhihppe) ; — D r REGNIER ; 

- de ROCHAS ; - D r ROUILLARD* chef de dinique a Sainte-Anne ; - Ed TOULOUSE, 
inletne de* asilcs de la Seine; — Jules VGIS1N, medecin de la Salpdrifere, 

Secretaire de la Redaction : 

Rene SEMELAIGNE 

Chef dc elmique adjoint do la FaeuUe. 


SOMMAIRE; 

R La Dermographie: Son r6lc dans Ihistoire. — Lc m^canisme de 
duet ion, par le D f Guimbail, 

2 * Du role dc I'hypnntismc dans les preoccupations deliranies de 

alienes, par' le D* Aug, Yotsiis_»__..___ 

3° Les sorciers Je village et la suggestion, par Gerard Epjcausse,,. 

y s Grippe et alienation mentale, par lc professeur Mamet* . . * 

5" Sur Taction therapeutique et physiologtquc du chtoralamide 

attends, par le IV Mahandok he Montyel (suite). ... 

6° Bulletinmensuel de la Clinique hypnotWrapique de la Gharite, par 
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PARIS 

BUREAU DES ANNALES DE PSYCHIATRIE ET D’HYPNOLOGIE 

35, BOULEVARD HAUSSMANN, 35 

8? 


Adresser tout ce qnl coucerne k redaction au D r LUYS, 23, rue de la Mairie, a Ivry (Seine). 

Tout ce qui cancerne PAdministration^ doit etre envoy e ii 
M, JuURDAlN) 35, .boulevard Haussmann , PARIS m 
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PRIHCIPAUX OUVR&GES DU DOCTEUR LUTS 


I resins cliiilqiicN *ur lr* iiriiirifiaux plieEiouieiieH rle lhvpno 
liwmY (link* leiira rapport* nice la putliolog-ic men tale, pmfessces 
ti rhdpital de la Charit©* tin vol. i q-8* raisin, de 228 p , 13 planches en 
photogravure* Prix 12fr M chey Carrd, 58, rue St-Andre-des-Arts. 

IIcellerelie^ iitir lr ijst&tne ii«rveu% ecr£tiro-spiiiwl, *» struc¬ 
ture, sch foiiclioiiw, sew iiiiilaclicw, 1865, avec atlas de 40 planches, 

ouvrage couronnfi par 1‘Academic des Sciences, J.-B* Bailliere. 

3" Il«‘» ariiotiM reflexes ilu eervcun, (Ijiiih lew reviilitioiis normal?** 
et morbiilea tie Iciir* inaiiifeMtatieiftw, 1874, avec planches, J, - B. 

BaiiliAre, 

I* l-t k eeriean ei wew foncitom, Bibliotheqae international©, O' edition, 

Alcan, 

S* le<iua|^ra|i]iie ilew centres ncrveux, 1873- 2 volumes compreoant 7i 

planches photographiques et 78 schemas, avec texte ex pi teat if. Ouvrage 
ayant oblenu le pns Lalleiuaud, J,*B, Bailliare* 

€1 Petit atlas |ilioto^mpIii«itae lies centre* nervctix, 1886, comp re¬ 
liant 24 planches photographiques du cerveau, avec lexte expiicalif, J*-B. 
Bailliere. 

J 9 Traih' clinique et pratique lie* imiliuliew men in lew. Uli volume 

de 700 pages avec figures, Lecrosnici -Delahaye* 

H' 1-ew emotion* dun* Fetal <1 liypnotiwme et Faction a distance 
lie* Niiljwfmice* iiiedicaitictiteiisc*. 3 # edition, avec 28 photographies 
J*-B* Bailliere, I860* 

AltTICKi:* ftKVEIlfl. — 1° Contributions d Delude anatomo-pathologi- 
que de Vidiotic {VEncephate^ 1881, p. 198}* 

2° Des formes curables de f aphasia (i'Encdfhale t 1881). 

3° Des hemiplegias 4motives {V Encephala, 1881)* 

4* Des lesions du 4* ventricule dans le diabete {D Enciphale ^ 18S2). 

5° Des conditions somatiques de la surexcitation nerceu.se (t'Encephaie, 1SS^) ■ 

6° Des ehangements de position du cerveau suivant les dijferentes attitudes de 
la tete. (Lu k I'Acadcmie de Medecine, 1884, avec planches,) 

7 15 Recherches sur la mensuration de la tete d taide de nou&eaux instruments 
ceph a log raph iq u es {fl lneephaU\ 1886)- 

g. Etude sur le didoublement des operations cerebrates. (L’Academie de mede- 
ciDe, 1879.) 

9* Des projets de reforme re hit i/s a la legislation des alienes (discours pro- 
nonce ATAcademic de medcciue, 1884)* 


PRIMES OFFERTES AUX ABONNES DES 

ANNALES D’HYPNOLOGIE 

Les collections des diverses aunties (7 volumes) du journal l'Enc6- 
phale seront do unties it raison do 10 IV. le volume au lieu tie 20 IV., 
pour Paris ct l’Etranger, aux abonnes des Anna les d? Hypnologie, pour 
1'aonee 1891, 


Maisoil ROBILLARD, BELLORGEOT-CLAVEL et C‘e 

ROBILLARD et C ie 

25, rue Notre-Dame-de-Nazareth, 25, 

FABRICAIMT JHJ 

MIROIR ROTATIF 

Systeme LUYS. 

Les differences applications de ce uiiroir sc diviseut ainsi: surfaces 
miroitantes planets ; surfaces a facet les de couleurs variees et en 
facettes blanches diles simili-diamant. 
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NOUVELLES PUBLICATIONS 

Ces ouvrages sent envoy is franco a V it ranger centre mandat-postal 
adressi a M. JOURDAIN , 35, boulevard Haussmann, Paris. 


Legons de Gynecologie operatoire proft's^es par MM. Vulliet, professeur a 
la Factulto de Geneve* el Lutauu, me tied n tie Saint-Lazare, an vol. in~8° avec 
150 fig, dans le texte. Paris, Edition, 1890. Prix : 10 fr. 

Get ouvrage eontient le manuel operatoire de toutes les operations gyn^cologi- 
qnes introdiiites pendant ces dernieres annees dans la th^rapeutique cmriirgicale. 


Le Parnasse hippoeratique, joli vol, in-12 imprime sur papier de luxe, avec 
une eau forte cTEscudier, representant la Consultation. Couverture tiree en couleur 
sur papier de Chine, Paris, 1887. 

Get elegant volume eontient plus de 300 pieces de vers dont plusieurs sont 
inediles, sur des sujets graves ou 16gers se ratlaehant de pr&s ou de loin a la 
m^deeine, Tons les genres y iigurent, hors le genre emmyeux, et le D r Minima, 
qui ost Panteurdeeetlecollection, a pris pour devise i Le rire estsalubre. Prix: 3fr\50. 

Etude sur les hopitaux d’lsolement appliques au Iraitemeul et a la propliy- 
laxie de la variole et autres maladies contagieuses, un vol* gr. in-8* cartonne a 
l angiaise, aver planches, par le D r Douglas-Hoog. Paris, 1890. Prix : 3 fr. 


Le Listerisme, son passe, son present, son avenin, Etude clinigue sur les 
m^thodes de chimrgie antiseptique, par le Granville Bantocsc in-8*de40pages. 

Prix : 0 fr, 75, 

Etudes critiques sur la rage el son traitement par M. Pasteur, par M. le 
D r Lutaud, contenant. les r^sultats de la methode Pasteur pendant 5 ans, de 1886 
a 1890. Un vol. in-12 de 440 pages, 2* ed. 189L Prix :3fr, 50 

Get ouvrage est le seul qui rontienne la critique de la methode et publie la 
statistiqim exarte des deces survenus apres le traitement Pasteur. 


La sterilite et son traitement medico-chirurgical. par le D t Lutaud, mede- 
cin de Saint-Lazare, un voL in-12 de 250 pages, avec 50 figures, Prix : 3 fr. 50 

Etude medicale sur les assurances sur la vie et le Secret medical, par 

le D r Lutaud, — Un vol* in-12. Outre une etude complete des questions se ratta¬ 
chant aux assurances sur la vie, cet ouvrage eontient plusieurs articles sur le 
secret medical, les honoralres medicaux et une critique de la nouvelle loi projetee 
sur l'exercice de la medeeme, Prix : 2 fr. 


Bulletins et Memoires de la Societe Obstetrics le et Gynecologique de 
Paris, fundee parle professeur Pa jot. 

Fo/. 2 , annee r885 complete ; M. le professeur Fajot, president ; M, Charpentier* secre¬ 
taire general : contenant les travaux et discussions de Messieurs Avrard, Badly, Charpentier, 
de Soyre. Dnleris, Dunoontpailier, Emmet, Gal lard, Gueniot, Alph. Guerin, Marc hand, Mar¬ 
tin eau, Pajot, Marius Hey, Siredey, Terri Non, etc* Un vol. in-fcp dc 232 pa^es avec figures 
dans le texte. # L Prix : 6 fr. 

1 ol. II, an nee t 886 complete : M, Alphonse Guerin, president ; M. Charpentier, secretaire 

J emeral ; contenant les me mot res, travaux et discussions do Pannee 1886 , et notammentune 
iscussion ires approfondie sur le Forceps Tarnier , un vol, in-fp avec gravure dans le texte. 

Prix : 6 fr, 

Vol. Ilh annee 1887 complete : M. Gal lard, president; M. Charpentier, secretaire gene¬ 
ral ; contenant les mcmoires, travaux et discussions de 3 annee 1887 et notamment une 
etude ti es approfondie sur le traitement de Vendomitrite* un vol. in- 8 * de 3oo pages avec 
figures dans le texte. Prix : 6 fr . 

VoL J l , annee 1888 complete : M. Gueniot, president: M. Charpentier,secretaire general; 
contenant notamment une etude tres approfondie ^ur la cauterisation et le curettage de 
rutemSf un vol. in- 8 * Je 33a pages avec figures dans 3e texte. Prix : 6 fr. 

VoL T , annee 1889 complete : M* Polasllon, president; M. Charpentier, secretaire general ; 
contenant une etude ires complete sur (application des attestttesiques aux accouchements 
nattit els* un vol, in~ 8 ° de 2 yt> pages avec gravures dans le texte Prix : 8 fr* 

T o^. T /, annee i 8 go complete : M. Dumontpallier, president ; M- Porak, secretaire general; 
contenant les memoires, travaux et discussions de Pannee 18900 : notamment un travail tres 
complct sur VAchondroplasie et des Remarques cliniques et operatoires sur une aerie des 
cinquante laparotomies^ par le professeur lacobs (de Bruxelles). L-n voL in- 8 * de 38o pages 
avec gravures dans le icxtc* Prix : 8 Fr. 
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( Fcj>si iw Vegetal# t iree du €Jm*icM Papaya} 

LE PLUS PUISSANT DIGESTIF CON (HU 

Se trouve d'atts toutes Its bonn^ Pharmacies de France it de PEtranpr 

scusp les formes sttivontes ; 

LELIXIR TEOUETTE-PEERUT a la J^aparae tun 

verre a liqueur apres chaque repas)* 

Le SIROP TROUETTE-PERRET a la Papaine (UDG 

euilleree a bouclie apres chaq uo repas). 

Lus CACHETS TROUETTE-PERRET a la Papaihe 

[deux caeUets apres chaquo repas), 

CONTHE LE3 

MALADIES D’ESTOIMAC - CAST RITES 

GASTRALGIES 

VOMISSEMENTS - DYSPEPSIES 

/Pour i l UlAttftKEE lies ENFANTS dt 1 a 2\ 

V'Miilicrfes < rate de sleep apres cheque repaj 

§e ti&uve dans toutes Us bonnes fhaimacies de fiance de l\$tzangtx. 

VBDI3 ffl Eras a PARIS: E. TROUETTE, 15, rae des liDifieiUjies-liidyslriels. 


TROUETTE 


SOLUBLES 


£ E'oudre de .. 375 

LX [10 ^ f 1 ■'•■■■»»■ li i i e S * * ■ .1 ^ ■ J 

^ nic LcnEtll^Si •<*»< ..' l' 1 5 

Nous recommandons tout spd- 
ci^lement a MM, les Docteurs 
notre JPon tire rf r l r i»»iled^~ 
taftte que nous garantissons SANS 
ODELJK NI SAVEUB et d'asaimila- 
tion tres ladle, 


Contre la Cfolnrose* 

»i ii> et ieurs consiliences. 

DOSE : Prendre en mangeflnt, 
a chaquerepag, de 2 &<S Dragees 
de Fer Trouette suivant rage 

du malade, 

FrJx du FlacoP de IOO Dragee*: 
3 Francs, 

5e trouve dans toutes fes tonnes 
Pharmacies. 

Tents «n Gros a Fads : E.TROUETTE 
15, rue its 1 m uieables-Industrieh 


Fi ULMI'LK 


VeDte en Gros a. Pans : E* TROU ETTE 
15. rue des Immen hies-toduslriels. 

St tfCuve dins toutes tes bonnet 
Pharmacies. 


GOUTTES 


LIVONIENNES 


fJoinlrnfl \OfWFU f (' 
rpr^ot“ it ■ It el re purifiee. 
Baums de Tolu 


O.OTj mil. 
0,05 cefiL 
0,07^ mil. 


tie TROUETTE-PERRET 

Sr 13 r CE JbLi O S O T hi 

au Goucfron de Morwege et au Baume de Tolu 

\ f; 

Ctiape rapsnfe rontieat < j-i 

Le reincde !v plus puissant cemtre les Affect itsnn den vote# 
respires to iren* les Affections de in poitrine, le Catarrhe, 
YAsthtne f la Mtroneh ite chroniqtie* la Phthisic a fcous les 
degres, la Tone, la Tnbereuiose* etc. 

DOSE : Dc 2 a 4 gouttes bvonienoas au d&jeunerotautant air diner- 

Se troupe dans toutes ies fro/ws Pharmacies de France et de FEtranger. 

veme en Gras a PARIS: E. TROUETTE, is. rae lesunnenmes-industrlels 
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Lits, Fauteuils, Voitures et Appareils mecaniques pour Malades et Blesses 

FABRIC AWT EREYBTE S* G* D. G, FOURK1SSBUR DES HOPITAUX 

Les plus h antes Recompenses aux Expositions francaiscs et etrangeres. 

DUPONT 

PARIS, rueHautefeuille, 10, ancoin de la rue Serpente (pres de t'Ecole de Medecine’i 




Apparel! pour sou I ever Ees nuiladea 
g'RdapLanL ii toua kb Hu;* 


FAUTEUIL A SPECULUM, GENRE ANGLAIS 

on vert Avec Rillon^e mobile 

fErkA iTiC Mirers en rer. pemettaot decoutbcrleaiaiidft, 

et elcvatio-n du iJcssicr 


Cannes et fttVjiiLllee aveC 
aabotH oiuutcho lu^6 . 


Fauieufl a¥&c grande S 
roues eaoafc/toi/teei 
mQ par Z ntanivattm* 


Portoira de tous systemes p AUtElilL GFEltALMlQUE 





AUTOMOTEUR 

ITecportes jumbos i* 2 aiticulit. 


Plabe-fontio X speculum pour 
clmiques et hospices. 


fKkMi: OU vert 

FAUTEUIL A SPECULUM 

on chene si-ulpt^, ftalirts. <*n £er. 
Tiroir aLvec uutvhe supple me nL«rt, 



Goudron Freyssinge 

Liqueur obtcnue par concentration de l'Eau de Goudron du Codex* 
Excellent balsnmiffUe tiYidseptifjur. — Boissons* 2 cuillcncs par litre. 

Lotions, Injections, Pulverisations, melange a z uii parties d>cu* 

CATARRHES CHRONIQUES, MALADIES DE LA PEAU. SEFTICEMIES. 

Le Flat:on : i tr. 50 T 103, Rm de Rennes, PARIS, et les Pharmacies* 


Salicol Dusaule 

EXCELLENT ANTISEPTIQUE* GIG A TR IS AN T, DISINFECTANT, 3 brw 

(Tackle salicylique. Plus aclil que les phenols et coaltars, lc Sdicol a une orf('ir 
a griabte et n’cst pas veneneux. 11 semploie pur ou mole a \ ou 2 parties tVt u 
selon les cas pour lavages, compresses, injections, pulverisations. 

Le Flacon, 2 fr>; Litre , 6fr., I OS,rue de Renne. s, PARIS, et les Phannacks 
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MEDICATION RECONSTITUANTE 

HYPOPHOSPHITES on O' CHURCHILL 


AfTaibtisseinent. 

Anemie. 

AMaitement. Dentition, 
Eachitismc, Carreau* 
Phthisic ou Maladte 
de Poitrine. 
Bronchite. 

Ctilorose. 

Pales eon leurs, 
Dysmenorrhee, 
Aminorrhee. 
Appauvrissement, 

du 

sang. 

Toux. Rhumes. 

Rronchites. 

Manx de gorge, 

Enrouement. 

Asthme, 

Fifevre. 

AfFaiblissement 
museulaire ou mental. 
Perte de memoire, 
Perte de forces, 
Faihlesse 
de temperament 
chez les (cures files 
ou les jeunes femmes. 
Convalescences, 

SIROP 

SIROP 

TABLETTES 

SIROP 

ri’IIv jsi»|»hotij»liiU' 

il ll % > ]io]iliOM|i]ii|r 

ilJVy]»o|»lioN|iliUe 

fl’lSj |fti»pSiON|i title 

de SOnnE ou de CHAUX 

de F£R 

dAMMONlAQUE 

COMPOSE 


A VIS IMPORTANT. — MM. les medeeins sont pries de bien vou- 
loir specifier sur leurs ordonnances Hlcop iPHypophosiiliitede 
Cliaux, de s*oii<Ie, de Fei*, de etc., du D r CHURCHILL, 

ainsi que )e MiropdHypoplioHitliiteMcoiiipose du D' CHURCHILL, 

etc. 


Envoi franco d un Jlacon par colis / losial , contre mandat de *4 fr, 
a tout malade qui ne le troime pas chez son Pharmacien. 

Scul fabricant ties diverses preparations d’hypophosphites du D r CHURCHILL 

SWAXX, Pharmacien-Chimiste, 1SJ, rue t'asli^lione. PARIS 



PLUS DE 1EDICA1ENTS FATIGUANT L’ESTOIWC 


ABSORP TION CUTANEE ET PULMONAIRE 

Par la Mothode L. ENCAUSSE 




RAPPORT OFFICtEL A L'ACJADEMIE DE MEDECINE 

V 

En 1869 

fiiupriMHi si.H^uret* (U k I Aii^mits cl vh iiirtliulii 1 ^ dti Foie td de 

p 

rilslomae et tie l’lA'zema. 

16, RUE RODIERt 16 

PARIS 
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V IN TONIQUE MARIAN 1 

^WSlWlEt; rifs^lKQO FT BIS S |WW ®|| 

PARI s, 41. B a Haiissmann. j. 

maria * 1 I 

IONIC h! 
COCA'N^M’ 


a ‘iC0CA 
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^jytk 


CJFSUu 

,4°^ 

xS* 1 *’*** 

, Dose. 

^RSX? 1 ^ 


el «4»i 




M 

vEXt *»/. 


IV** J I 

pose J 


wWS? 

I^H meals j 

5 Francs. 



BICYCL 




depute 2UO francs 

NGUVEAUX MODELES 

Cadre & caoutchoucs 
creux. 


LES RAYONS TAXGK.WS UlRECfS BitEl’ETES 


SOCIETEPARISIENNE 

10, Avenue de la Grande-Armee, PABI5 


ENVOI FRANCO DU CATALOGUE 


BOUTi U.Li: 
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jar 


Get alirront, dont la base est le bonlait, e&t le meilleur 
pour lu Jifants en has ago : ft supples a t’in&uffisanoe du Iait 
maternsif fact tile Is sevrage. 

En outre t pour Its adult es convalescents ou valetudlnaires, 

cst aliment constttue une nourriture ala fois legere et substantiefh* 

£URlSTE?i FrereSj 4 G, rue du Parc-Royal* PARIS, eldaus toutes ies Pharmacies* 



ELIXIR VINEUX 


Le verre de 50 fjr 1 *' 1 de Kola Midy contienfc la quantile VExtraU compel carreapondint k gt»sr> de Noli 
adultes - 2 ft 4 verres A madir& gar jour; enfants: 1 ft 4 cuiller£es I soupe* 

CONVALESCENCES LONGUES ET OIFFICILES, ANEMIE, CHLOROSE, ALBUM IN II Ft IE, PHOSPHATURIE 

OIARRHEES REBELIES, SURMENAGE PHYSIQUE IT INTELLECTUEl. 

.Medicament d'tip&rgne, regulatettr du cceur, anti-deperditeur* 
Flacon, 4'50. Pharmacia MIDY, 1 13, Faubourg St-Hfiitorfl, Fh lfS LOGCAIS, 37, Avenue Mafceau 



VIN TANNIQUE 

DE BAGNOLS-SAINT-JEAN 

Medai/le aux Expositions de Philadelphia 1876, Sidney 1879, 
IMaiite d 1 Argent An?m 1885, Iffedaille d’Or Paris 1885. 

Ce vfti, tonique par excellence, est ordonn6 par les 
premiers m&leclns aux personnes vatetudinafres et lan- 
gfuissantes, riana la ctilorose, la pbthisi© avec atoui© f le 
rhumatiiiire chrenique, la frutte atonique oil vtace- 
rale, ot toutes les dygpe^siess aux cod vales cents, aux 
viol Hards, aux anemlques, aux enfants d&icals et aux 
Dourrlces epulsees par les fatigues dc rallaitemem. 

VEN7E Eh DETAIL : IMS TODTES „ES PHARMACIES. 

Expedition *sn Province, par caiase de 12 bmilflillcs, franco i la gare 
la plus voisme du desUoauire* 

Pmix : 3 franc# la Bouteille ls R3 Centilitres, 

KT I />. Tit LA i i JlOUTilLLE UK 50 ClKT. 

En'—pdt pfSiwai E DITELY, prop- t \8* Bua fcolei, PARIS* 



EXTRAIT TITRE de QUINQUINA VIGIER 


TOIVIQUE - RECOIMSTITUAIVT - FfiBRIFUGE 

Fr£pir£ Xapr^s k proceJi de DE YEIJ modifie, renfttrme tons ks prlncipes t cinques ct alcaloidiques k i'Ecorce di 
Quinquina et remplacfi avantageusement les auircs preparations: Potions a I Exit ait de Quinquina, Pilules, Vms. Sir ops, etc 

J grammes reprfsentent UH gramme d'Extrail. — DOSE : 20 h \o polities h cheque repas, — Prix Aw flicim ct compti-gQUlta :3fr. 

LE SACCHAROLE DE QUINQUINA VIGIER par 1 c me me precede. 

DOSE nil cuillcnks a cafe par jour dans la premiere cmlleree tie potage on dans de I'eau, du vin, dies cachets, etc, 
Dans ks cas darkmie. chlorose, lymphatisme, 4puisement, diarchies maladies de Festomac, dyspepsias et convales¬ 
cence — 2 A 4 cuillertks h cafe cantre les fievres Intermittentes, typhoide, etc. 

/Vian ciii t'iftcon rcpreseouiu 20 iVMZ&'irtiit r 1$ fran^>, 

ELIXIR DE QUINQUINA VIGIER anssi act if quo k Saccliarole. DOSH r Uo verre ii liqueur a clique repas, 
■ur a ^ M p Pharmacia de J n C/,?sst\ Laur r at de.s Hopitaux de 1'Ecole dr Pharmacie de Paris 

VlblCrEf I*hci3 CHARIVARI*, ItJ Ifoul. KmiiH -iVmnrlle, PARIS 


IBROMURE de A. GIGON 


n ro mures, 


Conte nan £ en proportions egaies tos trots 

POTASSIUM, SOPIUIH, AIMMOPtlUm EN POUDRE ET CHIMIQUEMENT PURS. 

EpUepal©, hyat^via, oonvuLaions, maiadiot o6r6I)ralea H diab&te, dAvtmm et certains Cas 

01 a le Sromure de potassium seul a ^ciioue. FJacou accompagu^ (Tune cuIHore-nieflUre 
dosam un gramme tie Tn^romure, qull siirnt de faire dlssoudre dans mi pen d eau. 

Qnszg$ fseik. — Comarration — KN FLAGONS DB ^0, 60 ET IIS QR.; 2.60, 4.50 et * ft, 

Pharmac ie GIG0N t 7, rue Coq-H6ron t PARIS, et toutes Pharmacies.— Envoi par Potto, 

conkoaot I gramme de Tribroouire par ealllerk I boacb© de 
Sir op d'tcorce d^orango dtn&re, — FLkCO'n 1 3 fr. 50 . 


StfitJP’TRIBROMURC UTBIGON 


Clermont (Oise), — I m primer ie Daix fro res, 3, place Saint-Andr6. 
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ANNALES 


v 


DE 



ET 


LA 


D’HYPNOLOGIE 

DANS TEURS RAPPORTS AVEC 

PSYCH0L06IE ET LA MEDECIRE LEGALE 

PUBLI^ES SOUS LA DIRECTION DE M. L 

D r J. LUYS 



Membre <!e PAcademie de medeciae 
Medecin de Phftpital de la Charite 

Avec la collaboration de 


v 


AZAM, proU s^cm In Faculte de mt-decine de Bordeaux * “BALL, professeur de Pathologic 
mental e a la Faculti de me de cine de Paris, Membre de I'Academie de MedicineBARETY 
(deNlcel ; — DENY,medecin de Bicetre ; — D r BURCKARE), medecin a Basile de Prefargier; —* 
ENCAUSSE, chef de Laboratoire de la Charite; — FONT AN-, professeur 4 I'Eqole de mede^ 
cine de Toulon ; — D r GUIMRAIL, mtfdedn-adjoint de la maison de santi d’lvry; — Felix 
HKMENTtinspectetir general de l 1 Instruction primaire ; — KLIPPEL, chef du laborstoire de 
Ste-Aane ; — KYELBERG, prof r de Psychiatric a I'Univmitd d'Upsal : — Ch. LEFEVRE, 
interne des asifes de la Seine; — MA THIOT, secretaire de la Conference dcs avocats; 

— MAHAN DON DE MONTYEL, medecin de 1’asile de Yillc-Evrard ; — D r Paul MOREAU 
fde Tours] ; — MOREL, medecin de lassie d’aliJn^s de Gaud ; — OB REG I A, chef des Eraraux 
de I Institut phystologique de Bucharest ; — D r PINEL [Charles-Philippe); — D r REGNIKR ; 

— de ROCHAS ; — D r ROUILLARD, chef de clinique l Sainte-Anne; — Ed. TOULOUSE, 
interne des asites de la Seine; — Jules YOlSlN, medecin de La Salpetriere, 

Secretaire de la Redaction : 

Ren6 SEMELAIGNE 

Chef de dinique adjoint de la Factille. 


SOMMAIRE: 

f La trepanation dans la thcrapeutique dcs n civ roses au point de vuc 

Clinique, par le D r Collineail..*_,..._.__ 

2 * Paralysie generale ct tubcrculose pulmonaire, par Ic D r M. Kuppel. ... 
3* Questions mcdico-ldgales afferentes a rhypnotisme, par 3e D r Ltjvs,,,.., 
4* Bulletin mensuel de la Clinique hypnntherapique de la Charite, par J* Luy«. 
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PARIS 

BUREAU DES ANNALES DE PSYCHIATRIE ET D’HYPNOLOGIE 

35, BOULEVARD HAUSSJIANN, 35 


Adresser tout ce qui concerne la redaction au D r LUTS, 23, rue de la Maine, a Ivry (Seine), 

7ou( ce qui concerns VAdministration, doit etre envoy's j 
M. JOURDAIN. 35, boulevard Haussmann , PARIS. 
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PRINCIPAUX OUVRAGES DU DOCTEUR LUYS 


1 * cliniquc* jsiii* lew priti€ij»aui iiliciioHiiciic* <le l li^ptitt- 

ii*mV (Ihum leur* rHpports aver la pathologic mental* 1 , profess ees 
k rhdpita! de la Charitg, Un voL in-8 fl raisin^ de 228 p,, 13 planches en 
photogravure* FrixlSfr., ehez Carre, 58, rue Sl-Andrd-deS'Arts. 

llcclierdics stir le aysteint nerieui ccrcliro^piiial, sa a true- 
litre, *e* fouetiom, wow maladies., 1865, avee alias de 40 planches, 

ouvrage couround par i'Academie des Sciences, J.-B. BaiUtere. 

3° lie* actions reticles du eervemi, dans lew conditions normalea 
et morbidc* de leur* BiiuiiifcMtatioiis, 1874, avee planches* J.-B, 
Bailliere, 1 M*- 

4° Le ferifmi ci sc* functions. Bibliotheque iuternationale, 6* ddilion, 

Alcan.. 

o 9 Ir«mofrr»|iliie des centres iterteux, 1873. 2 volumes comprenant 71 
planches photographiques et 78 schemas, avec lexte expiieatif. Ouvrage 
ay&nt oh leu u le pnx Lallemand, J.-B. Bailliere. 

0 * l*clii allflN pli(ilogrnphit|iie dew centre* ncrveti*, 1886, com re¬ 
liant 24 planches phoiographiques du cerreau, avec lexto explicate, J.-B. 
Bailliere. 

7 : * Troll e cliniquc ct pratique des malftdieN men till cm. Un volume 

de 700 pages avec figures, Leci osnier-Delahaye. 

B a Le* emotion* dun* I'etat d hy puo(i*me et I'nrtion a distance 

de* mu li* t a nee* medicament ease*. 8* edition, avec 28 photographies 
J.-B. Bailliere, 1890, 

AllTfClilS DIVERS. — P Contributions a I'etude anatomo-pathologD 
que de Pidiotie (PEncephale, 1881, p. 198). 

2* Des formes curables de Paphasie (PEnctiphate> 1881). 

3 ° Des hemiplegies ^motives {PEncephale ^ 1881). 

4° Des lesions dtt 4 s ventricule dans le diabete (PEncephale^ 1882), 

5 * Des conditions somatiques de la surexciiation nerceuse (PEncephale f 1882). 

Des changentents de position dtt cerveau mivant les differentes attitudes dc 
la fete. (Lu it l 1 Academic de Mddecine, 1884, avee planches.) 

7 & Recherches sitr la mensuration de la fete d Vaide de nouveaux instruments 
cephalographiques (PEncephale ^ 1886). 

8 * Etude sur le dedoublement des operations cerebrates, (L J Acad Ami e de mede- 
cine, 1879.) 

9 * Des vrqjets de re forme relatifs a la legislation des alienis (diseours pro- 
nonce & rAcademie de medecine, 1884). 


PRIMES OFFERTES Al)X AB0NNES DES 

ANNALES D’HYPNOLOGIE 

Les collections des diverges annees (7 volumes) du journal I'Enci- 
phale seront donates a raison de 10 IV. le volume au lieu de 20 fr., 
pour Paris el FEtranger, aux abonmis ties Annales d’ Hypnologie, pour 
Faunae 1891. 


Maison ROBILLARD, BELLORGEOT-CIAVEL et 

ROB1LLARD et C ie 

25, rue Notre- Dame-de-Narareth, 25, 

FABRIC AKT I»L 

MIROIR ROTATIF 

Systeme LUYS. 

Les diffgrentes applications de ce miroir se divisent ainsi: surfaces 
miroitantes planes ; surfaces a facettes de couleurs varices et en 
face Ues blanches dites simili-diaraant. 
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NOUVELLES PUBLICATIONS 

nCes ouvrages sont encoi/^s franco d VStranger contre mandat-postal 
adressS d M. JOUR DA IN, 35, boulevard Haussmann, Paris. 


Lemons de Gynecologie operatoire professees par MM. Villiet, professeur a 
I la Faculte <Ih Genvve, et Lutatjd, medecin de Saint-Lazare, un vol. in-8 0 avec 
.150 fig. dans le texte. Paris, 2* Edition, 1890, Prix : )0 fr. 

Get ouvrage contient le manuel op4ratoire de toutes les operations gynecologi- 
><jues iiitroduiles pendant ces clernieres annees dans la therapeutique vhirurgieaTe. 

Le Parnasse hippocratique, joli vol. in-12 imprlme sur papier de luxe, avec 
r une eau forte d’Escudier, repr4senta»t la Consultation. Couverture tiree en coulenr 
;[sur papier de Chine. Paris, 1887, 

Get elegant % r olume contient plus de 300 pieces de ver s dont plusieurs sont 
I inedites, sur des sujels graves ou legers se rattaehant de pr4s ou de loin a la 

• medecine. Tous les genres y tigurent, hors le genre ennuyeux, et le D p Minime, 

• quiestl’auleurdecettecollection, aprisponr devise: Lerireestsalubre. Prix: 3fr.50, 

Etude sur les hopitaux cJ’rsolement appliques ati fraitement et a la prophy- 
laxie de la variole et autres maladies contagieiises, un vol. gr. in-8° carlonne a 
l’anglaise, avec planches, par le D r Docglas-IIogg. Paris, 1890. Prix : 3 fr. 

Le Listerisme, son passe, son present, son avenir. Etude Clinique sur les 
Im^thodes de chirurgie antiseptique, par le D f Granville Bantock. in43*de40 pages. 

Prix : 0 fr. 75. 


Etudes critiques sur la rage et son traitemenl par M. Pasteur, par M. !e 
D r Lutaud, contenant les resuttats de la methode Pasteur pendant 5 ans, de 1886 
k 1890. Un vol. in-12 de 410 pages. 2 e ed. 1891. Prix : 3fr. 50 

Get ouvr age est le seul qui contienne la critique de la methode et public la 
; statistique exacte des d^ces survenus apr£s le traitcmerit Pasteur. 

La sterility et son traitement medtco-chirurgical. par le D r Lut.ald, mede- 
cin de SahiL-Lazare, un vol. in-12 de 250 pages, avec 50 figures. Prix : 3 fr. 50 

Etude medicate sur les assurances sur la vie et le Secret medical, par 

le D r Lutaud. — Un vol. in-12. Outre une etude complete des questions se ratla- 
chant aux assurances sur la vie, cet ouvrage contient plusieurs articles sur le 
secret medical, les honoraires medicaux et une critique de la nouvelle loi proiette 
sur I'exercice de la inedecine. Pr ix : 2 fr. 


Bulletins et Memoires de la Soci4t4 Obstetricale et Gynecologique de 
Pa ris, fondle par le professeur Pajot\ 

Vol. 1 1 annee i885 complete : M. le professeur Pajot* president ; M. Gharpentier, secre¬ 
taire general ; contenant les travaux et discussions Je Messieurs Avrard, Bailly, Charpentier, 
de Soy re, Doleris, DumompaUier, Emmet, Gatlard, Gucniot, Alpb. Guerin, Marchand, Mar* 
tineau, Pajot, Marius Rey, Siredey, Terrillon, etc. Un vol. in- 8 * de 2 S 2 pages avec figures 
dans le texte. 1 Prix 1 6 fr. 

To/. ll f annee 1^86 complete : M. Alphonse Guerin, president; M. Charpentier, secretaire 
general; contenant les memoires, travaux ct discussions de Uannee 188 G, a noumment une 
discussion ires approfondie sur le Forceps Tarnier, un vol- in 8 * avec gravure dans le texte. 

Prix : 6 fr. 

Vol. III , annee 1887 complete : M. Gal lard, president; M* Charpentier, secretaire gene- 
rat- contenant les metnolrcs, travaux et discussions de Pah nee 1887 et uotamment une 
etude tres approfondie sur le traitement de Vendom£trite y un vol. in- 8 ® de 3 oo pages avec 
figures daus le texte. Prix : 6 fr. 

VoL JV r annee 1888 complete : M. Guenior, president; M. Charpcntier,secretaire general; 
contenant uotamment une etude ires approfondie sur la cauterisation et le curettage Je 
Patents* un vol. in- 8 * de 33s pages avec figures dans le texte. Prix : 6 fr, 

Vol, \\ annee 1889 complete ; M- Polailfon, president; M, Charjpentier, secretaire general ; 
contenant une etude tres complete sur Vapplication des an sthesiques aux accouchements 
nalurels. un voL in- 8 ^ de 2 *j(y pages avec gravures dans le texte. Prix : 8 lr. 

Vol. VI, annee 1890 complete : M. Dumontpallier, president; M. Porak, secretaire general; 
contenant les me moires, travaux et discussions de Pan nee 1890 et uotamment un travail tres 
complet sur Achondroplasie et des Remarques diniques et operatoires sur une setae de* 
cinquante taparotomUs, par le professeur Jacobs (de Bruxelles). Un vol. in- 8 * de 38o pages 
avec gravures dans le texte. Prix : 8 f * 

































( /V|>s*ii p 1 '4ff4tale tiree du Corr«jiaj/ff> 

LE PLUS PUISSANT DIGESTIF CONNU 

Se Irouvp dans tomes les bonnes Pharmacies do France it de PEtranger 

son& les formes suivant.es : 

L ELIIIR TROtJETTE-PERRET ft la P&pame (un 

verre a liqueur apres chaque repast 

Le SIROP TROUETTE-PERRET a la Papains (Uhc 

cuideree a Douche apres chaquc re pas] 

Les CACHETS TROUETTE-PERRET a la Papaine 

(deux cachets apres chaque repas). 

I* B S 

MALADIES D'ESTOIVIAC * GASTRITES 


VOWISSEMENTS - DYSPEP3IES 

(Pmt l.i DIAHRHEE d« ENFANTS de i i 2\ 

V, rui lie reps j cafe de sirap rtjircs cfeaqiie repa*./ 

£e tiQBvidaiis toates lis bomas $hatmcmdi France it de l Et ranger. 

Verne CD Gras a PARIS : E. TROUETTE, 15. THE drelOMMiileslDlMrlels, 


la. CREOSOTE IDS HETKE 

au Goudron de NarwOge pt au Baume de Tolu 

\ Gpudron de Narwrge.0,075 mil- 

Cbaque rapsnie rontitnt \ . o o: L em, 

f ]>.i.UJn ' U -6 X Q|U s i»ii i«n i ■ i I 1 «| ■ VjU'iO Dll- 

Le remcde le plus puissant centre les AffeeHtntB <len roien 
rGspirataires* les Affiretiont* tie la poitrine, le tJatarrhe^ 
YA&thnte, la Ite<*nchite chroniqtte t la I*hthitiie a tous les 
degres, la To war, la Tuhercul etc. 

DOSE : De 2 3 4 goutt&s Itvoniennes au dejeuner et autant au diner. 

Se trow& dans leutes le s b&nnes Pharmacies fife France et de t'Etranger. 

Venie en Gras & PARIS : E. TROUETTE, 15, rat des liwotMtolels 


SOLUBLES 


£ F’ou-Ire de Uifleck...- 

FolUIl’LE \ tjI’llIH* ..-- ---- U 5 

f Ma.lt de Lent)lies, ..* !'„> 

Nona recom madtiona tout ape^ 
cialemcnt a MM, lea Docteurs 
notre Peifrfre de TtffttMledift*- 
tit see que nous fjarantissoiis SANS 
QDEUH. Nl SAVEUH et d assimila¬ 
tion tr£s facile. 


Contre la C'hlar*>#e f VAm 4~ 
rnie et kurs consequences. 

DOSE : Prendre on mangoaut, 
It cl tuque rep&Si de 2 it <5 Dragees 
de Fer Trouette suivant l J age 

ilu miiLiide. 

Frix du Fla ton de 100 Dragees: 
3 Francs, 

Se koure dans toutes les bonnes 
Pharmacies, 

leitt tt liras i P*rii: E.TROUETTE 

15 , ma des Inmtiiblffl-lBdnstrlrts 


„VIANDf 

. . t ! . • ! I 

Tdijftfyar 1 


Tente eo Cros 4 Paris : E, TROUETTE 
15, medfs Imftuble&da dust riels* 

Se trQuW dans fuufes les bonnes 
Pharmacies. 
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Lits, Fauteuils, Voitures et Appareils mecaoiques pour Malades et Blasses 

FABRIC ANT BREYETE S* G, I). G. F0URNISSEUR DES HOPXTAUX 

Les plus haules Recompenses aux Expositions francaises et etrangeres. 



DUPONT 

PARIS, rue Hautefeuille, I0.au coin de la rue Serpente f pres de 1’Ecolc de Medecine > 



Apparel I pmir sou! ever lcs= mnJodca 
^adaptant ii tuua ka ills. 




FAUTEUIL A SPECULUM, GENRE ANGLAIS 

oitveut A^ec Rsdlonpe mob Lie 

avee Liners eQ far. penueLtiutde couchurkuiakdc* 

Ot ekvaUon du Dossier 


FEIlUg 



Cannes et B^qulllee. eivoc 
sabuiH caoutchout£&. 



IFauteutf aree grandes 
roues caoutefrouties 

intf par 2 m&niveiiaa. 



Portoirade tons -y stem cl. 



PAUTEEJJL OPMTALMJQGE 



AUTOMOTEUR Fi&tti-forniti ii spaculuin pour 

ivecportes-jatijiU 1 '! w 2 arttcnlui, diiii^uus <-t liuspkui. 



PKK&LC OUVEftT 

FAUTEUIL A SPECULUM 

eu chine sculpt I H i a turn en far. 
Tiroir avfrc m ire lie supptemeoUira. 







PILULES 


I»E 


OUASSINE 

FREMINT 


TONIQUES — DIGESTIVES — DIURETIQUES # 

Tres efficaces con t re Dyspepsie atonique, 
Debilite generale, Inappetence, Vomisse- 
ments. Constipation, Coiiques hepatiques 
et nephretiques, Hydropisie, Gystites, etc. 

Cos Pilules sont dosdes a 0* r R2 tic Quassine 
amorphe —Doses: I a 3 avaut ebaquo re pas. 

3fr. le Flacon, 18, r. d Assas, Paris & les Pharmacies 


CAPSULES DARTOIS 

Gt?s Capsules, de la grosseur d f une pilule ordinaire, contiennent 
chacunn 0*05 de CREOSOTE DE Il£lTRE dissoute dans 
0*20 dhuile de foie de mo rue* — Doses : de 3a 5 b chaque re pas. 

(Bronchites, Catarrhes, Phthisie, Tuberculoses) 

tB FUCOS ^ FRANCS, 105 , RUB E>E RSMNLS, PARIS, ET LES PHARMACIES 
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MEDICATION RECONSTITUANTE 

HYPOPHOSPHITES on D' CHURCHILL 


Affaiblissemcnt. 
Anomie. 

Allaitement. Dentition. 
Racliiliame. Carreau. 
Phtliisie on Maladie 
de Poitrine. 
Bronchile. 

Chlorose. 

Pules couIeurs T 
Dysmenorrhec* 
Amenorrbce, 
Appauvrissemern. 
du 

sang. 

Tonx, Rliumcs, 

Uronchltes, 

Manx de gorge, 

Enroii emeru, 

Asthme. 

Fievre* 

Affaiblissemcnt 
museulaire ou mental 
Perie de memoire. 
Pertc de forces. 

Faiblesse 
de temperament 
chez Jes jeunes filles 
on ]es jeunes femmes. 
Convalescences. 

SIROP 

SIROP 

TABL.ETTES 

SIROP 


il IIvjM>p1i<m|»hIle 

d'iVypOplioiplklie 

el "il \ |mphoH|ihi(c 

de SODDE on de CHAUX 

de FER 

4 AMMONUCHE 

COMPOSE 


A VIS IMPORTANT. — MM. les medecins sont pries de bien vou- 
loir specifier sor leurs ordonnances fSlroj* cl’ilyiioplioHpIiIteilp 

de p>oude, de de UfangnneAe, etc., du D r CHURCHILL, 

ainsi que le Slropd'HypopliospliiteAcomposS du D r CHURCHILL, 
etc. 

* 

Envoi franco d’un Jlacon par colts postal^ contre mandat de ^ fr, 
& tout matade qui ne le trouoe pas chez son Pharmacien. 

Seul fabricant des diverges preparations dhypophosphites du D r CHURCHILL 

SWANX, Pharmacien-Chimiste, 12, «»ii« Caatiglione, PAH IS 


* 



ABSORPTION CUTANEE ET PULMONAIRE 

Par la Methode L. ENCAUSSE 

if 

RAPPORT OFFICIEL A L’ACADEMIE DE MEDEC1NE 

Eli 1869 


(■umHOn iiNsuree de l'Aiiemie, des maladies «lu Foie et de 

rEsloniae ot de I'Fexema. 

16, HUE" RODIER, 16 

PARIS 































































EXIGER LA VRAIE 



BICYCLETTES 

depuis 230 francs 

NOUVEAUX MODELES 

Cadre & caoutchoucs 

creux. 

- ■ * r — 

LES RAYONS TANGENTS DIRECTS BREVETES 


SOCIETE PARISIENNE 

10, Avenue de la Grande-Armee, PARIS 

ENVOI FRANCO DU CATALOGUE 



BOUTE1LLE 




























































Cat aiir' wt, dont la base est le bonlait, est le meilleur 

pour let a: fants en bas age : if supples a I’insuflisance du fait 
maternal r facilite fe sewage. 

En outre } pour hs adultes convaiescents ou Taletudinaires v 

cef aliment constifue une nourriture a fa fofs fegere et substantietle* 

CHRISTEN Pirns, 10, rue du ParC“Royal f PARIS, eldans(oatesks Pharmacies. 



KOLA MIDY 


E ! f xm Vi N EUX 

i lExtrait Couplet 

de PiOlX de KOLA * 

FOKNirLfc: speciali: /fniJium, Pilules 
Chacolat.Hhfylis. uni> Oroch^rr, 
Le verre d® 50 gr *' 1 de Kola Midy content la quantile dr Extrait comptet run-p^pon riant It 2 ** 50 d* Noii de Ko\z 
ade'Ltes :2 44 verres d madOrs par jour; of ants: U4 culllertea d soup®, 

CONVALESCENCES LONGUES ET 01FFIG1LES, ANOMIE, CHLORQSE, ALBUM1NURIE, PHOSPHATURIE 

DIARRHEES REBELLES, SURMEKA6E PHYSIQUE ET INTELLECTUEL. 

rtdpnrgne, regulateur ct u coeur, anti-deperditevr * 1 

Flacon, 4 r 5G* Pharmacle MIDY, 113. Faubourg St-Honord. Fh* LOGEAIS* 37, Avenue Marceau, 




VIN TANNIQUE 

DE BAGNOLS-SAINT-JEAN 

Medaffliaux Expositionsde Philadelphia 1876 f Sidney 1879* 
MedailJe d ^rgcEt Anvers 1885, Mcdailie Or Pans 1835. 

Ce vtn, tonique par excellence, est ordonne par les 
premiers mededns aux personnel val&tudinaires el lan- 
guis sautes, dans la ch’oros©, la plit^isle avec atonle, le 
rimmatlsnre cnrcniQUC, la atcmlque ou visce¬ 

rate. et loutes le^ dyspe’osies; aux convalescents, aux 
v enjards, aux anemlques, aux eufants deJicnts el aux 
nourrlces epuis&es par les fatigues de raUiltemem. 

VENTE EN DETAIL : DflNS TOBTES „ES PHARMACIES 

Ksperlition Province, (tar cai^e de 12 bdutnilles* franco 3 h {rare 

ia plus voisinr du deslkatake* 

Pnax . 3 francs la Bouteille m 83 Centilitres- 

FT 1 />*, 4 a LA 1 2 HoilTkiJXE OK 50 CENT. 

En'' -qM general E OtTELY, grog % !B. Rue des fcotes, PARIS, 



EXTRAIT 



TONIQUE — RECONSTITUANT - FfiltHIFUGE 

Ps4par£ d’apr^s le pr&rfck de DE VR1J modifk, ren fcruie tons les prtneipes toniques et alcaloi digues de TEcorce de 
Oitmquma et remplace avantageuaement ks □ Litres preparations: Potions a l Extrait de Quinquina, Pilules. Vina.Strops, etc. 

3 grammes rtfreimimt till gramme ti Extrsit, — DOSE : 20 a JO emittes h cheque repa*. — Prtx J u flu cm tf tpwipU-gouttej; 3 fr. 

LE SACCHAROLE DE QUINQUINA VIGIER p,ir le tnCme^procedc. 

DOSE : 1 i 3 cuilkri-es A cate par jour dans U premiere cuiUerte de pniape ou dans de I'cau, du vin s des cachets, etc. 
Dins les cpiv d'an^raie. chlorose, lymphatisme, 4putseinent. diarrh^es. maladies de I’estomaC, dyspepsies et convales¬ 
cence. — 2 A 4 OiilErces a cafe contre Its iievres Intermittentes, typhoide, etc + 

IV/uT tin /TtlfOM rcpresentlnl tji'ttnttin'w ti'IZ*r’tfiiit ^ 3 

ELIXIR DE QUINQUINA. VIGIER m&si act it que le Saccharolfe DOSE ; Un verre h liqueur A e'haquc repas, 
I 1 C 13 PAaritiaolejj rff? jr P c/^sse. Lauriet (Jeff ff<5p/tau,t eJ de I'Fcoie PAarmaeie de Paris 
VlUICnf PhcU OHARLAKD, 1 3c Itoul. Ii...iuc-IY»uv^Ue, I'AUIS 




I i 


TRIB ROM U R E DE A. GIGON 


c&n£crumt en proportions etftMus tes trots J^romures; 

POTASSIUM, SODIUM»AMMONf UNI EN POUORE gt CKJIWiQueMENT PURS. 

Ep Ho pule, hyat^rie, oouvuIaipJiA, diaMt®, tjAvtob®* et certains Caj 

oXk le Bromurc de potassium seal a Gehoue, Flacon accompago^ d*une cullldre^tnestire 
doaam un gramme de Trtbromure, qn*ll sum t de falre dlssoudre dans un peu d earn 

facile. — Con$enratlon intidflnle. ^ KN RLaCOSS DK 30. 60 ET 125 GR*= 2.60, 4.60 et * it T 

Pharmacie GIGON t 7, rue Coa*H6ron t PARIS, et toutes Pharmacies. —Envoi per Posts. 

contenanL 1 gramme de Tfibromere par fnlllei^fl % boechc rfe 
Sircp d l ^corcc d'orange — FlaCON : 3 fr, BO. 


StRtJF-TRtSROMUfiE OtGlGON 


Clermont (Oise), — Imprimerie Daix freres, 3, place Saint-And re. 
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ET 
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DANS LEURS RAPPORTS AVEC 
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D r J. LUYS 
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SOMMAIRE : 

La Dermographie : Son role Jans Fhistoire. — Le mecanisme de sa pro¬ 
duction, par 1c D f Guimijail (suite eijtn). ... ♦....... 

La trepanation dans la thcrapemique des nevroses au point de vue 

Clinique, par le D r Collineau (suite et fin .*. *. 

3* Com pie rendu de theses, par le D f Targowla..*,*,, 
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i l1 L l O '^' l L. ■ I U ^ ■ M * ■ . . a||. 

6* Bulletin niensucl dela Clinique hypnuih era pique de laCharite, par J. Luys. 
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PRINCIPAUX OIIVRAGES DU DOCTEUR LUTS 


1 K^ecoiiK cliiiiqucs mr levs iiriucijmux plieiiniiieueg fie l ln pno- 
lihiiir dim* leurN ra|>]MiilN inec hi |»iiflnilo^ie meiihile, professes 
k Fhdpital de la Charil.6. Un voL in 8^ raisin, de 22$ p., 13 planches en 
photogravure, Prix 12 fr*, chess Carre, 58, rue St-Andre-des-Arts, 

IlrcIierrliCK siir le A^fttenie nei vcti\ eerelirfi-npliitfl, mi hU'ikc 
ture, men foiictiftus, nrn nialadiei, 1865, avec alias de 10 planches, 

ouvrage couroune par V Academic des Sciences, J.-B. Bailliere* 

3 He* action* reflexew tin cerweau, flan* le* conditions normal?* 
et morbid e* tie Inns imiuifes lotion*, 1874, avec planches, J,-B* 
Bailliere. 

I-e ecrvean cl *es fon cl ion*. Biblioth&que Internationale, 6 edition, 
Alcan. 

S* Icotiograpiiic do* centre* ncrvcux, 1873- 2 volumes comprenant 71 
planches photograph iques et 78 .schemas, avec texlo explicatif. Ouvrage 
ay ant obtenu Je prix Lallemand, J,-R, Bailliere. 

O a Petit ii thi* |ilioIo^eit|iliit|iic de* centre* nrrveiax, 1886, com preg¬ 
nant 24 planches photograph iqaes du eerveau, avec lextc explicatif. J,-B. 
Bailliere* 

H Q Trahe Clinique et pratique fie* molodic* men tale*, Un volume 

de 700 pages avec figures, Lecrosnier-Delahaye* 

§° IiC* emotion* flan* l etal d liypvtolivmr ei Inc lion a dlhliinec 
fie* miiIi* lance* nicnlicaniciiteiiwe*, 3* edition, avec 28 photographies 
J.-B, Bailliere, 1890, 

AHlTICEEfc HI VERS. — 1 * Contributions a Vitude anatomo^pat kotos i- 
que de Pidiotie (FEncephale, 1S81* p, 198)* 

2 * Des formes curables de Fapftaste {FEnctiphale, 1881)* 

3° Des hemiplegies d motives (PEncephah\ 1881). 

4 ° Des lesions du 4* pentricule dans le diahete (VEncephale^ 1882). 

5 ° Des conditions samatiques de la sur excitation nerveitse {FEncephale i 1832), 

Des changernents de position du cerveau mitnint les differentes attitudes de 
la tete. (Lu k FAeademie de Mddecine, 1884, avec planches.) 

7° Recherches sur la mensuration de la tete d Faide de noueeaux instruments 
cep ha log raph iq u es {VEncephale^ 1886). 

8* Etude sur le dedoublement des operations cerebrates. (L J Acad6mie de inede- 
cine, 1870,) 

9° Des projets de reform e relatifs A la legislation des ah ends (disco urs pro- 
nonce k FAeademie de mMecine, 1834), 


PRIMES OFFERTES AUX AB0NNES DES 

ANN ALES D’H YPNOLOGIE 

Les collections des diverses annees (7 volumes) du journal VKnc4- 
phale seront donates a raison de 10 fr. le volume an lieu de 20 fir., 
pour 1’aris et l’Etranger, aux abonnes des Annales d'llt/pnologie, pour 
l’atmee 1891. 


Matson ROB1LLARD, BELLORGEOT-CLAVEL et C« 

ROBILLARD et C ie 

25, rue Notre-Dame-de-Nazareth, 25, 

FABRICAJVT DC 

MIROIR ROTATIF 

Systeme LUYS. 

Les diflerenles applications de ce miroir se divisent ainsi : surfaces 
miroitanles planes ; surfaces a facettes de couleurs vari«5es et en 
facettes blanches dites sknili-diamant. 






















Supplement aux A finales de Psychiatrie et d’Hypnologie. 
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NOUVELLES PUBLICATIONS 

Ces oucrayes sont envoyes franco d I'dtrunger contra mcuidut-postcil 
adcesiui d M. JOURDAIX, 35, boulevard Haussmann, Paris. 


Legons de Gynecologie operatoire pnifesst-es |>ar MM. Vi llibt, jirofesseur a 
la Faoulte tie Geneve, et Lutaud, medecin de Saint-Lazare, 11 


150 (jg. dans le (exle. Paris, 2“ edition, 1800, 


un vol. in-8° avec 
Prix : 10 fr, 

Cef ouvrage contient le manuel operatoire de toutes les operations gynecologi- 
ques introduites pendant ces dernieres aunties dans la therapeuUque clururgicale. 

Le Parnasse hippocratique, joli vol. in-12 imprime sur papier de luxe, avec 
une eau forte d'Esoudier, representanl la Consultation. Couverlm e tiree en euuleur 
sur papier de Cliine. Paris, 1887. 

Cel elegant volume contient plus de BOO pieces de vers dont plasietus soul 
inedites, sur des sujets graves ou legers se rattachant de pies on de loin a la 
medecine. Tous les genres y ligurent, liors le genre ennuyeux, et le D r Minline, 
qui est l’auieurdecette collection, apris pour devise: Le rireestsalubre. Prix: 3 fr.50. 

Etude sur les hopitaux d’rsolement appliques an traitcineut el it la prophy- 
laxie tie la variole et autres maladies cpnlagieuses, un vol. gr. in-8° cartonne it 
1 ’anglaise, avec planches, par le D r Douglas-H oao. Paris, 1890. Prix : 3 fr. 

Le Listerisme, son passe, son present, son avenir. Etude eliiiiipie sur les 

method de eldrurgie antiseptique, par le D r Granville Bantock. in-8°de 40nage$. 

Prix : 0 fr. 75. 


Etudes critiques sur la rage et soil traitement par M. Pasteur, par M. le 
D r Lutaud, contenant. les resultats ds 1 h niotliod© Puyltuir jKnultiiit 5 ans* de 1886 
a 1890* Un vol. in-12 de410 pages. 2® etL 1891. Prix :3fj\ 

Get ouvrage est le semi qui eonlierme la critique de la methods et pub lie In 
statist]que exacte des deces snryenus apres le traitement Pasteur, 

La sterilite et son traitement medico-chirurgical, par le D r Lutaud, nttkie- 
ein de Saint-Lazare, un vol. in-12 de 250 pages, avec 10 figures, Prix : 3 fr* 50 

Etude medicate sur les assurances sur la vie et le Secret medical, par 

le D r Lutald. — Lit vuL in-12. Outre une etude complete des questions se ratta- 
cliant aux assurances sur la vie* cet ouvrage contient plusieurs articles sur le 
secret medical, li'S hoaoraires medicaux et u.ne critique de la nouvelle loi projctee 
stir 1 exercice de la medecine. Prix : 2 fr* 


Bulletins et Memotres de lla Societe Obstetrical© et Gynecologique de 

Paris, fondee par le professeur Pa jot. 

Vol I t annee 1 885 complete : M. le professeur Pajot, president ; *M« r .harperxtier ( secre¬ 
taire general ; contenant les travaux et discussions de Messieurs Avrari, Bailly* Charpentier, 
de Soy re. Doleris, Dumantpallier, Emmet, Gallard, Guenioi, ALph. Guerin, Marchana, Mar¬ 
lin eau, Marius Hey, Sired ey, Terri Hop, etc, Un voL im8" de 202 pages avec figures 

dans le texie, 1 Prix t 6 fr. 

l oL ll t annee 1886 complete : M, Alphonse Guerin, president; M, Charpentier, secretaire 

f eneral; contenant les memuires, travaux et discussions de l amiee 1886, ct notamment tine 
iseussiun tr.es approfondic sur le Forceps Tarnier t un vol. in-8* avec gravure dans ie texte. 

Prix : 6 fr. 

VqL J[f y annee 1887 complete : M. Gallard, president; M. Churpemier, secretaire gene¬ 
ral; contenant les 5nemo:res, travaux ct discussions de 1 ’aimee 1887 et nutamment unc 
etude tres approfondic sur le traitement de V endometrite^ un vol. in-8* Je 3 oo pages av ec 
figures dans le texte, Prix : 6fr. 

Vol. I 1 , annee 1888 complete : M, Gueniot, president; M + Charpentier^ secretaire general; 
contenant notammerit une elude tres approfondic sur la cauterisation et le curettage de 
Vuterus. un vol, in-8* de 33a pages avec figures dans le texie. Prix ; 6 fr* 

Pob V % annee 1889 complete: M. Polaillon* president; M. Charpentier, secretaire general ; 
nontenant une etude complete sur I'opplicati on de$ an* st iesiques aux accouchements 
naiurels. un vol. in-8" 1 de 276 pages avec gravures dans le texie* Prix : 8 fr. 

Vol, VI, annee i 8go complete : M. Dumontpallicr, president * M* Porak, secretaire general; 
contenant les me moires, travaux et discussions de Pannee 1890 ct notam me at un travail ires 
complet sur VAchondroptasie et des Remarques cliniques et operaloires sur une serie des 
cmquante laparotomies, par le professeur Jacobs (de Bruxelles). Un voL in-8* de 38 o pages 
avec gravures dans le texte. Prix : 8 fr. . 
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( Ftefwi ne Vdg&tale tiree du Ca rica l*upa yti} 

LE PLUS PUISSANT DIGESTIF CONftfU 

Se trouve dans toutes ies Udeiese-s Pharmacies de France it de 1'Etranger 

sum Its tomes suivantes : 

L’EriXIR THOUETTE-PUBAET & la Fapaine (un 

verr<* a liqueur apres charjuc repas). 

Le SZROP TEOUETTE-PERRET a la J^apaizie (line 

ctiflJeree a boucbe aprfes diaque repas) 

Les CACHETS TUOUETTE^PERRET a la F&pmine 

(deux cachets apros chaque re pas). 

C03STTTIE 

MALADIES D ? ESTOMAG - GA ST RITES 

GASTRALGIES 

VOMI5SEMENTS - DYSPEPSIAS 

Iji DIAhRHEE des ENFANTS 1 * 2\ 

^ nil ir reus i cafa de *irop fipres cbaque repa^J 

Se trouve dans toutisttt tonnes pharmacies de (prance H de VEtraager. 

•enra ph Gras a PARIS; E. T ROUE TIE, is, rue lies ImiMuGiej-lailiiflriels. 


J Gondron de .. 0.075 mil. 

(■ rt-osoi d- Hetre parifi - JJ*® 4:1 

HilllDf de tci L n ■*»*#■ ■ ■ +«till b>»-» 0,075 mil* 

Le rernfrlo 1c plus puissant centre Ies Aflbtitinns *te* v f*iei 
re *pi rata ire** les Affectiann de la pnitrine, le tkttarrhe 
VAxthine, la Branch ite chroniqt te, la A*htiti#ic a tous lei 
elegies, la Tou,r f la Tttherenlotte f etc, 

POSE : De 2 a 4 gouttes Irvoriiennes au d£j£uner et sutant au diner, 

Se trouve dans tcutes tes bonne* Pharmacies de France ef de J*£f ranger, 

Venie en Gras a Paris : E. TROUETTE, 15 , me des lmraGiitles-lflclGsirleis 


SOLUBLES 

Centre la ChloTOMe, 

Fit ip et leurs consequencee. 

HOSE : Prendre en miin^ant, 
a, cbiiquerepas t de 2 ft 6 Dragees 
de fer Trouette suivant Page 
de muUtfe. 

PrixduFlacon de 100 Dragee* : 
3 Francs. 

So trou¥& dans touies ies bonnes 
Pharmacies, 

Tents ta Gros i Palis: E*TR ODETTE 
35, ms des ImmeQtles-Imiustrieh 


i 1 ud re Je Bifleck. *.. - ■ ■ - 3/5 

FnftAfULE k LaCliflf *' - -... Ifp 

f Malt de Lentidcfi.. 

Nous re com man dons tout sp^h 
rlfl ciaietnent A MM les Docteura 
I notre Pmtrf re tie rirt«dedliiii- 

trisee que no ua ga ran tissues SANS 
n vTanoc fl ODEUR Nl SAVEUK et d atBioaiia- 
BB-Tr^jjtr HI uoe Lrea iacilfc- 


Tmiti en Cfos a Paris : E* TROUETTE 
15, md.es ImmeutiJeh-ldJusiricls. 

Ss troute dans toutet fc* bonnet 
pftarm&ciet. 
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Aits, Fauteuils, Voitures et Appareils mecaniques pour Malades et Blesses 

ft FABRIC ANT BREVETE S. G, D. G, FOURNI'SSEUR DE$ HOPlTAlJX 

Les plus hauies Recompenses aux Expositions frangaises et etrangeres , 


» 


DUPONT 


PARIS, rue Hautefeuille, 10, au coitt de la rue Serpente (pres de 1’Ecoie de flcdecine i 




Apparel! pnur soulever 3es mnladcg 
u'adaptaiii a. tons les lUs* 


FAUTEUIL A SPECULUM, GENRE ANGLAIS 

ouvEftT Avec Ralioace mobile 


FEiuai 


oovEHT Avec RaUonge mobile 

Etncrs eo penacllajil^e either kmali^a* 

et tilevaLion du Dossier 




Csnneae t B£qul1 les rtoc 
suboU caoutchouuk. 


fauteuit spec grande* 
roues eaoc/fc/iOyf£eJ 

mO par 2 manmU®&+ 



Porto ire de tous ayfltemet, FMTElilL OPHTALMIQUK 






automoteur 

evc*i ported 2 iirticuUt* 


Flaw*forme a npocultim pour 
olLui^ucs ut hospices. 


FEJvME OUVERT 

fauteuil a speculum 

«d ehene sculpte, pitins to fer. 
Tiroir ftvee marc be supp-kme-ntALro. 


Goudron Freys singe 

Liqueur obtenue par concentration de 1’Eau de Goudron du Codex. 
Excellent balsanigue (Mtiseptiquc* — Boissons, 2 cuillcrees par litre. 

Lotions, Injections, Pulverisations, melange a 2 ou 3 parties d'eau. 
catarehes chhqniques, maladies de la peau, sefticemies* 

Le Fiacon ; i tr. 50, I05 t Hue de Henries, PARIS, et les pharmacies* 


Salicol Dusaule 

excellent antiseptigue. cicatrisant, disinfectant, a brse 

d'acide salicylique. Plus adit que les phenols et c&altars, le Sailed a une odt'tr 
agriable et n est/jus t \imtneux* 11 semploie pur on mele k i uu 2 parlies <Tr u 
selon les eas pour lavages, compresses, injections » pulverisations. 

Le Fiacon , 2 tr.; Litre , S fr*, 105,rue de Rennes, PARIS , et les Pharmacies 


























































































MEDICATION RECONSTITUANTE 

HYPOPHOSPHITES du D s CHURCHILL 


Affaibisssement. 
Anemic* 

Alkiitcment, Dentition 4 
Rachimme* Carreau. 
Phthisic ou Maladie 

de Poitrine, 
firoitcliite. 

Chlorose, 

Pales coukurs* 
Dysmenorrhee. 
Ameiiorrbce. 

Appau vrissemcut. 
dll 

sang* 

Totix, Rhumes* 

Bronchitis, 

Manx de gorge. 

EnrouemeuC 

Astlune. 

Fifevre. 

Affaibtissement 
musculaire ou mental 
Perte de metnoire. 
Perte de forces. 

Faibksse 
de temperament 
eliez ks je lines lilk 
ou les jeunes femmes* 
Con vales centres. 

SIROP 

SIROP 

TABLETTES 

SIROP 

ffl'IIv|Ki|ihuHpliiie 

il Hi |Mi(iliiON|>biie 


<111% |M»|i|ios)»liil< 

de SOUDB on de GHAUX 

de FEU 

d'AJIMDSIAOUE 

COMPOSE 


A VIS IMPORTANT . — MM. les medeeins sont pries de bien vou 
loir specifier sur leurs ordonnances niii’op <l’ii yi>oj»lio*t»liii **«!< 
Cluiiix, de ^oiide, de l<'©i*,de etc., du D ( CHURCHILL 

ainsi que ie ^irop d’Hy |M>|»li4>M|»liilow c‘oiii|tO!«e du D r CHURCHILL 

etc. 


Envoi franco d’un /I a con par col in postal , contra mandat de - j S fr, 
d tout malade qui ne le trouve pas chez son Pkarmacien, 

Seul fabricaut des diverses preparations dbypopbosphites du D r CHURCHILL 

SVVA ft! INi, Pharmacien-Chimtste, 12, rue I*AR1£ 



j 



ABSORPTION CUTANEE ET PULMONAII 


Par Ja Methode L. ENCAUSSE 


RAPPORT OFFICIEL A L’ACADEMIE DE MEDEG1NE 

i 

Eil 1809 

(■uerlMon assurer de 1'Aiieinie, des innhidU‘N du ) i 'oie et <1 

l Eslomue et de lEczema. 


16. RUE RODIER, 16 

PARIS 



































































EXIGER LA VRAIE 




deputs 2UO francs 

NOUVEAUX MODELES 

Cadre & caoutchoucs 
creux. 

J f-* 

l£S RAYONS TANGENTS DIRECTS BREVETES 


SOCIETE PARISIENNE 

10, Avenue de la Grande-Armee, PARIS 

ENVOI FRANCO DU CATALOGUE 



BOUTEILLE 



























































Cat aliment, dont labasu est le bonlait, esf le meille 
'Z^ r ' 1 * pour les enfants sr bits age : il supplee a I'tnsuffisarice du h 
maternal, facilite la sevrage. 

'■ En outre t pour les adultes convalescents ou valetndinaixt 
cef aliment continue une nourritura a la fois legere at substantielle. 
CHRISTEN Fiires, ID, me du Parc-Royal, PARIS, el dans loules les Pliaroiaci 



KOLA MIDY 


F! IXJR VINEUX 

a lExtrait Complet 

dt! N01X de KOLA 4 

FORMci.E tsVECUM; Koliunt. Pi 111 It'S 
CUocolit, Biscuits, $toir &rochute* 
Le verre de 50 gr* 1 * de Kola Midy cent lent la quantile d'ftxtrmi cQmpUt correspond ant k |PfiO de NoU d« K&Ia. 

adultks : 2 & 4 verres d mad&re par jour ; fnfasts; U4 cuillereee A soupe, 

CONVALESCENCES LONGUES ET 0IFFIC1LES, ANEMIE, CHLGROSE. ALBUMfNUfilE, PHQSPHATURlE 

DIARRHEES RESELLES, SURMENAGE PHYSIQUE ET INTELLECTUEL. 

Medicament d epnrcrne, rccfulntcur du cosur. unti-deperditeur. 

Flacon, 4 50. Pharmacie MIDY, (13. Faubourg St-Honore, Pb" LOGEAIS. 37. Avenue Mnrceag 




VIN TA^NIQUE 

DE BAGNOLS-SAINT-JEAN 

MMaifti aux Expositionsd§ Philadelphie 1876, Sidney 1879, 
Mcdailla d Argent Anvers I 885 t Medaille d Or Paris 1885 . 

Ce vin ( fonique par excellence, est ordonnfe par les 
premiers medcems aux personncs val&ttieLinaires el lan- 
guissantes^ans ia chlorose, La pbtftisie avec atonle, le 
rtuimatisire elireniqtie, la geuttv. atouique OU vlsce- 
rile, et loutes les dppe^sles; aux convalescents, aux 
vieillartis, aux anemlques,' aux enfauts delicats et aux 
nourrices epuisees par les fatigues de fallal lament. 

VEKTE IK DETAIL : DaNS TO DTE S JE$ PHARMACIES. 

Expedition an Province,, par eatsse de \% bouteiMes, franco £ La gare 
ia plus voidnc du desliaautre* 

Prtix : 3 frunes la Bouteille le 83 Centilitres* 

FT I /is di* LA 1;2 BOUTEILLR DE 50 CkNI. 

Enf^pdt gdttiral E, DITELY, prop ", 18. Rus dss EcoJes, PARIS. 



EXTRAIT TITRE de QUINQUINA VIGIE 


TONIQUE — RECONSTITUAJVT — FEBRIFUGE 

Prep.ird d'apris le proc4d£ dc DE VRTJ modifie, renferm>j tons les principes toniques et alcaJoidtques dc ! Ecorc 
Quinquina et remplace avantogeusement les auires prepantions : Potions a lExtrait de Quinquina, Pilules. Vim. Sirops 

j grammes rcpr/jcnfcnf an gramme d Extrait. — DOSE; 10 a 3.0 gauttc:; a chujuti repas. —-Prix du flacon , t .ottipft-g-: uftii : 3 fr 

LE SACCHAROLE DE QUINQUINA VIGIER 

DOSE i 1 in 2 cudlerccs A c.itc par jour Jans 3a premiere cutllerec de potape oil dans dc I'tMti, du vin, des cachets, 
Dms les cas d'anemiSe chlorose, lympliatisme. epnisement, diarrh^es. maladies de l eslotnac, dyspepsies et conva 
cence. — 2 h. 4 cutllcirees a cafe com re Jcs fi^vres Intermittentes. typhoids, etc, 

/Vi> tfit Fleur)tt representanc 2(P ffro tnm rN iVFl,rtraii t li francs. 

ELIXIR DE QUINQUINA VIGIER aussi actif que 3e Saccharole, DOSE : L T n verre A liqueur A cheque re 
I ft B? Cft Pharmac/eu de Classe, Limi t*at dies Hopitaux H de PEcolo de Pharmacie de Paris 

V llAlH-n, Phci^ C1IAULARD, 1 Vtlinul. Hium.^Xmividle, PARIS 


OMURE DE A. GIGON 


umtemnt en pr&pto'ltons etfam ies irois urowures: 

POTASSIUnfff SOOIUWI, Ain iMONlUlM EH POUOR£ ET CHfMIQUEMftNT puna. 

EpUepaJe, hysteria, aouTUlafona, maiadios o^r&brales, dlab^ie. n^vroses Qt C^rl&lns cae 

oil le Bromure de potassium seui a 4cAoue, FJacon accompague d’une cuJii&re-me»ure 
dosaut un gramme de Trtbromure, au*ii suftit de faire dlssoudre dans un pen dVaun 

teci/e. - Coasarraf/oa ind&tlnie* HS FLAGONS DE 30 * 60 et 125 OR,: 2 ,&O f 4.50 et • fr. 

Pharmacie GIGON, 7* rue Coqr-WSrotf, PARIS, et toutes Pharmacies. —Envoi par PoitB, 

contenant 1 gramme de TriLfomort par cnilfcr^ k hooch* de 
Sirop d'fecorce d'ormnge gmbve* — FLaCO^* s 3 fr. 50, 


SmOFTRiBROMURE Oe GIGON 


Clermont (Oise), — Imprimerie Daix fr6res, 3, place Saint-Andie, 


































NtJUYKIXB SfJUK. 

J o 


SEPTEMBRE 1891 


N° y, 






r 




ANNALES 



PSYCHIATRIE 


ET 

D’HYPNOLOGIE 
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PR1HCIPAUX 0UVRA6ES DU DQCTEUR LUTS 


1° Lfftiiift cliiiiqiion Mir Ira |irinei]»nii\ gilieiioiiirnca de lliypiMi- 
limnc tinii* leiir* raiumrls nvcc In pudiolo^ir men t ale* profess ees 
k Thopital de la Chari id, Iln voL nx-8* raisin, de 228 p., 13 planches en 
photogravure, Prix 12 fr., ehez Carre, 58, rue St-Andrlbdes-Arts. 

It* Recherche* sur le neririn rrrritriMpiimt, na rntruc- 

jure, hch AmctUms, »es nialtulte*, 18(15, avec atlas de 40 planches* 

ouvrage couround par l Acaddmie des Sciences, .l.-B, Baillifcre. 

Jt lies rtclions reflexes tin fcnnui, dun* Ten conditions noriiialeft 
el niorliltle* tie lenrft immifr^hilioiis, 1874, avec plan dies* J.-B* 

Baiiliere, 

4* Le cerveaii ef ses four lions. Bibliolhdjue Internationale, ti e Edition, 
Alcan* 

5 ,k li'oiit^raplilr ties ccnires nerveiix, 1873. 2 volumes compreaant 71 
planches photograph! q ues et 78 schemas, avec texte explicatsf. Ouvrage 
ayant obtemi le pnx Lallemand, J.-B. Bailliere* 

fi ■»clli atlas iilioto^rAfilii(|Ue ties centres nervetix, 1886, compTe¬ 
nant 24 planches photogr&phiques du cerveau, avec texte explicate J.-B. 
Bailliere* 

V Vraile eliiiitjiie et |irafit|ue ties maladies »ti evil ales. Uli volume 

de 700 pages avee figures, Leerosmor-Delahaye. 

& r fjcs emtilions dans Total diijji noli sine cl I'jicfion a tils ranee 
lies substances metlicamenlenses, 3 f edition, avec 28 photographics 
J\-B. Baillidre, 1800, 

ARTICLES DIVERS. — l* Contributions a retude anatomo«pathotegi~ 
qttc de Pidiotie (I'Encephale, 1881, p* 108)* 

2* Des formes curabtes de Vaphasie [PBnciphale^ 1881}* 

3* Des hemiplegies dmotives (rEnciphale f 1881)* 

4* Des lesions da 4 fl ventricule dans le diabete {rEnciphaIe f 1882)* 

5° Des conditions somatiques de la surexcitation nertemc (PEncephale t 18i2g 

6 * Des changensents de position du eery can srnyjnt les differentes attitudes de 
la tete. (Lu k TAcadihnie de M&Iecine, 1884, avec planches.) 

7 a Recherehes sur la mensuration de la tete Vaide de nottoeaux instruments 
cep halo graphiques (t Encephale^ 18861* 

8* Etude sue le didoublement des operations cerebrates. (L’Aead£mie de mdde- 
cine, 1870*) 

9* Des projeis de reforme r el at ifs a la legislation des alien is fdiseours pro- 
nonce AVAcademfe de mddeeiue, 1814), 


PRIMES 0FFERTES AUX ABONfiES DES 

ANNALES D’HYPNOLOGIE 

Los collections des diverses amices (7 volumes) du journal VEnd- 
phale seront (Eunices a raison de 10 fr. le volume au lieu de 20 fr., 
pour Paris ot 1’Etranger, aux abonn^s des Annates d’Hypnotogie, pour 
l’ann^e 1891. 


Maison ROB1LLARD, BELLORGEOT-CLAVEL et C" 

ROBILLARD et C ie 

25, rue Notre- Dame-de-Nazaretb, 25, 

FABRIC AWT mi 

MiROIR ROTATIF 

Systeme LUYS. 

Les diffecentes applications de ce miroir se divisent aiosi: surfaces 
miroitautes planes ; surfaces a face, ties de couleurs varices et en 
faeeltes blanches dites simili-diamaut. 
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NOUYELLES PUBLICATIONS 

v Ces ouvrages sont envoy 6s franco d Uitranger coni re mandat-postal 
adressd d M. JO UR DA IX, 35, boulevard Hduss matin, Paris. 


Lemons de Gynecologie operatoire professees par MM. Vllliet, professeur a. 
iJa Facuite de Geneve, et Lutaud, medecin de Saint-Lazare, un vol. in-8° avec 
1150 fig. dans le texte. Paris, 2* Edition, 1800. Prix : 10 fr. 

Cel ouvrage contient le manuel operatoire de toutes les operations gynecologi- 
pques introdiiites pendant ees dorniAres annee* dans la llidrapeutique cmrurgicale. 

|_e Parnasse hippocratique, joli vol. in-12 iinprime sur papier de luxe, avec 
uune eau forte d’Escudier, representant la Consultation. Couverture liree en couleur 
asur papier de Chine. Paris, 1887. 

Cet elegant volume contient plus de 300 pieces de vers dont plusietirs sont 
inedites, sur des sujets graves ou legers se rattachant de jires <>u de loin a la 
anedecine. Tous les genres y flgurent, hors le genre ennuyeux, et le D r Minime, 
pquiest I'auteurdecettecollection.aprispour devise; Lerireestsalable. Prix: 3fr.50. 

Etude sur ies hdpitaux d'isolement appliques au traitement et a la prophy- 
ilaxie de la variole et autres maladies contagieuses, un vol. gr. in-8 r ’ cartonnd a 
i’anglaise, avoc planches, par le D r Douglas-Hogg. Paris, 1890. Prix : 3 fr. 

Le Listerisme, son passe, son present, son avenir. Etude clinique sur les 
(method es de cliirurgie antiseptique, par ie D r Granville Bantock, tn-8°de40 pages. 

Prix : 0 fr. 75. 

Etudes critiques sur la rage cl son traitement par M. Pasteur, par M. ie 
U) r Lutaud, contenani les resultats de la rnethode Pasteur pendant 5 ans, de 1886 
& 1890. Un vol. iu-12 de 440 pages. 2« 6d, 1891. Prix : 3fr, 50 

Cet ouvrage est ie seul qui contienne la critique de la metiiode et public la 
ffitatistique exacte des deces survenus aprfes le traitement Pasteur. 

La sterilite et son traitement medico-chirurgical. par 1c D r Lutaud, mede¬ 
cin de Saint-Lazare, un vol. in-12 de 250 pages, avec 50 figures. Prix : 3 fr. 50 

Etude medicale sur les assurances sur la vie el le Secret medical, par 

>le D r Lutacd. — Un vol. in-12. Outre une etude complete des questions se ratta- 
xhant aux assurances sur la vie, cet ouvrage contient plusieii i s articles sur le 
secret medical, les honoraires medicaux et une critique de la nouvelle lot projet^e 
sur I'exercice de la inedecine. Prix : 2 fr. 

Bulletins et Memoires de la Societe Obstetricale et Gynecologique de 

Far is, fondee par le professeur Pa jot. 

Vol. J, annee i 885 complete : M, le professeur Pajot, president ; M, (Iharpentier, secre¬ 
taire general ; contenani les travaux et discussions de Messieurs Avrard, Bailly, Charpenticr, 
de Soyrc, Dolsris, Durnontpallier, Emmet, Galiard, Gueniot, Alph. Guerin, Marchand. Mar- 
ifineau, Pajot, Marius R.ey, Sircdey, Terrillon, etc. Un vol. in-8* de 7 . 5 z pages avec figures 
dans le teste. Prix : 6 fr. 

Vol. II, annee 1886 complete : M. Alphonse Guerin, president; M. Charpenticr, secretaire 
general ; contenant les memoires, travaux et discussions de 1’annce 1886, et noiammentune 
[discussion tres approfondie sur le Forceps Tar liter, un vol. in-S* avec gravure dans le texte. 

Prix : 6 fr, 

Vol. Ill, annee 1887 complete : M, Galiard, president; M. Charpenticr, secretaire gene¬ 
ral; contenant les memoires, travaux et discussions de I’annee 1887 et notamment une 
•etude tres approfondie sur le traitement de Vendometrite, un vol. in- 8 * de 3 oo pages avec 
figures dans le texte. Prix : 6 fr. 

Vol. 1 V, annee 1888 complete : M. Gueniot, president; M. Charpenticr,secretaire general; 
nontenant notamment une etude tres approfondie sur la cauterisation et le curettage de 
uterus, un vol. in- 8 ‘ dc 33 a pages avec Figures dans le texte. Prix : 6 fr. 

Vol. V , anure 1889 complete : M. Polaillou, president; M. Charpenticr, secretaire general ; 
!:;ontcnant une etude ires complete sur [’application des anesthesiques aux accouckements 
naturets, un vol. in-8 0 de 376 pages avec gravures dans le texte, Prix : 8 fr. 

Vol. VI, annee iSgocomplete ; M. Durnontpallier, president J M. Porak, secretaire general; 
nontenant les memoires, travaux et discussions de 1'annec 1890 et notamment un travail tres 
lomplet sur VAckondroplasie et des Remarques diniques et operatoires sur une serie des 
Vinquante taparotomies, par le professeur Jacobs (de Bruxelles). Un vol. in-8* de 38 o pages 
livec gravures dans le texte. Prix : 8 fr. 





















Vrg&taie tirfedu C7*r iVn !*«/#«y/rt) 

LE PLUS PUISSANT DIGESTIF CONNU 

S& irouve dans Unites Us bonnes Pharmacies d& France it de TEtraapr 

sous, les formes suivanies : 

L’elixie trouette-piirret a la F&p&uw (uu 

verre a liqueur apr&s charme repas)- 

Le SIROP TROUilTTE-PERRET a 3 a Pap&ine {une 

cuilleree a Douche a pres cliaqtie re pas). 

Les CACHETS TROUETTE-PHRRET a la .Fspaine 

(deux cachets apres chaque repas). 

OOIMTRS L.EO 

MALADIES D* ESTOMAC - GASTRITES 

GASTRALG1ES 

VOMISSEMENTS - DYSPEPSIAS 

(P“(it I:. DlARRHEE des ENFANTS de l a 4\ 

Vo cilleries a safe de s-irop a pres chaque r ejias./ 

Se treuvi dans toates les bonnes PMrmacies de France et de i\ Stranger. 

tffiiiie hi Gras a PARIS: E.TROUETTE, l5.ro des licraeuWes-lLdustriels,, 


a, la, CEEOSOTE IDE HIETIR^ 

au Goudran de Norwepe et au Baume de Tolu 

Goudron r3e Norwege- .**+***. 0.075 mil. 

Creosote d" JTetre purfftea * * * • * • • 0.05 cent. 

Baume de Tola.***.... - .. ... 0,075 mil, 

Le reinede le plus puissant contre les Affections dvn voles 
reap irato ires* les Affliction* de la paifrine* Ip Catarrhe, 
VAsthme 9 la Mironchite chronique* la a tons les 

degres, la ToujC) la Tuberea lose, etc. 

DOSE: De 2 a 4 gouttes Mvoniennes au d&jeuneret autant au diner, 

Se troavQ dans tcutes tes bonnes Pharmacies de France et de FEtranger. 

Venie en Gras a Paris : E. TROUETTE, 15, rue desnmewndnstrlels 


Cfiague capsule contlent 


TROUETTE 


SOLUBLES 

Cant re la Chlorose, 1\4»^- 

mtc et I curs consequences. 

DO SE : Freud re en m&ugeant, 
■x eiiaquc repas* de 2 a<> Dragees 
de Per Trouette suiv&ut rage 
du msJade. 

Prije du Flaccsc de 100 Dragees: 
3 France. 

Se trouve dans toute s tes bonnes 
Pharmacies * 

TedW e>a Gras a Pins: E, TROUETTE 

IS. rue des Immeafales-lndastrieLs 


S Poudre de Bifteek. & r 5 

L^ctin^ ****** * * * • ■ ■« ».«■■ '■■**** !/.”> 
M;ik de Lenlillei.-i,.,.. l-'5 

Nous recommandons tout spd- 
Cialcment A MM. les Do clears 
noire JPottflr* 1 rie Via tide dias- 

trisee que nous qiarantissoiifi SANS 
ODEUR NI SAVEUR etdassamila- 
tiun ires tacile, 


FotlMLLE 


•cYlAHDE 


Teate eo Gros k Paris: E. TROUETTE 
15, rue d es l m men b] e>,-Io d usl r iels. 

Se troute dins foufw let bonnes 
Pharmacies. 



































Lits, Fauteuils, Voitures et Appareils mecaniques pour Malades et Blesses 

FABRJCANT BREVBTE S. G. D r FOURN1SSEUR DES HOPITAUX 

Les plus hautcs Recompenses aux Expositions (ranRaises et etrangeres. 


DUPONT 


PARIS, rue Hautefeuille, 10, au coin de la rue Serpente (presde l'EcoIede Me dec in e) 



Apparel! poor mnlawr lea HKiJade* 
3 'adaptant u tons its Ills. 



FAUTEUIL A SPECULUM, GENRE ANGLAIS 


FEftJfg 


ouveUT Atcc RaJlonce mobile 

avec Liners eo far. permettatiitJecitnioherleiiiiLado* 
ct etevatiOB du Dossier 



Cannes et 3£qu!ll«e fivec 
sabots caoutchouc. 



fautauit avec tfrsotJea 
roues cdoufcftoutees 

flfffl par 2 lintfoa- Portoirs de tous systems!- 




T A 13 TEDIL aPHTALMlilUE 



AUTOMOTEUR plate-forme A speculum pour 

ivecporte»-j«abes a 2 ariieittaD cliUiQUes et hospices* 




OUVERf 


FAUTEUIL A SPECULUM 

€ he iie sculpt*, palms en ler, 
Tirojr avec marche sLipplctLentsare* 




Ces Capsules, tie la prosseur d’une pilule ordinaire, contiennent 
chaeune 0.05 tie CREOSOTE DE HfiTRE dissoutc dans 
0.?< i d’huile de foie de morue. — Doses : de 3&5 & cheque n'pas. 

(Bronchites, Catarrhes, Phthisie, Tuberculoses) 

E»E PUCOM 3 PRASCSj 10 5, RU 3 DE REKNtS, PARIS, ET L E5 PHARMACIES 



TONIQUES — DIGESTIVES — DIUKETIQUES 

Tres offieaccs centre Dyspepsia atomque, 
Debilite generate, Inappetence, Vcmisse- 
ments, Constipation Goliques hepatiques 
et nephretiques, Hydropisie, Cystites, etc. 

Ces Pilules sont dosecs a Q* r 02 de Quassine 
amorphe. —Doses : I a 3 avant chaque re pas, 

3 fr. ie Flacon. 18, r. d'Assas. Paris & les Pharmacies 


PILULES 
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MEDICATION RECONSTITUANTE 

HYPOPHOSPHITES on D' CHURCHILL 


AfFaiblissement. 

AJIaUemenr. Dentition. 
Rachittsme. Carreju. 
Phthisic on Moladie 
de Poitrine, 
Broochite, 

Chlorosc* 

Pales couleurs. 
Dysmenorrhea. 
Amdnorrhec. 
Appaiivrisscmriit 
du 

sang. 

Toux x Rhumes* 
Bronchites, 

Maux de gorge, 

Enrotlemetit. 

Asthme, 

Fifevre, 

Affaiblissement 
musculaire ou mental, 
Perte de memoire. 
Perte de lorees. 

Faiblcsse 
de temperament 
chez Ics jeunes lilies 
ou les jeunes femmes. 
Convalescences, 

SIROP 

SIROP 

TABLETTES 

SIROP 

d 1 !! Tpo|llio^pliii^ 

dili ]iopli(i*|iliHe 

(Kil\]»o|iliOM|iliHr 

tlll>|io|»|AoMiitiile 

de SDDDE ou de CHAUX 

de FER 

dAMMOtOAQUE 

COMPOSE 


Is_-_- . ii - ■■ ■ ■ ■ ■ ■ i - P 

A VIS IMPORTANT. — MM. les medecins sont pries de bien vou- 
loir specifier sur leurs ordonnances Sirop d’Hypophosphite de 
Chaux, de Soude, de Fer, de Manganese, etc., du D r CHURCHILL, 
ainsi que le Sirop d Hypophosphites compose du D r CHURCHILL, 

etc. 


Envoi franco d'unjlaconpar rolls postal,contre mandat de "S fr. 
d tout met lade gui ne le tr ouve pas dies son pharmacien. 

Scu! fabricant des diverses preparations d hypophosphites du D r CHURCHILL 

SWANW, Pharmacien-chimiste. 1SJ, rue Casti^lioiio, PARIS 


t 



ABSORPTION CUTANEE ET PULMONAIRE 


Par la M6thode L. ENCAUSSE 

RAPPORT OFFICIEL A L’ACADEMIE I)E MEDEC1NE 

En 1869 


iueriNOu assurer tie I'Anemie, des maladies du Foie et de 

1'Eatomac et de l'Ecz^ma. 

16, RUE RODIER, 16 

PARIS 




































































EXIGER LA VRAIE 



BICYCLETTES 

depuis 2ISO francs 

NOUVEAUX MODELES 

Cadre & caoutchoucs 
creux. 

- If i 

LES RAYONS TANGENTS DIRECTS JiREVET^S 


SOCIETE PARISIENNE 

10, Avenue de la Grande^ Armee* PARIS 

tZNVOl FRANCO DU CATALOGUE 

















































































Cef atm&nt f dont la base est le bonlait, sst h meilhur 

pour Im jf)fants en bas age ; if suppfee & rinsuffisanco du fait 
maternal f fact life le sevrago* 

En outre, pour its adultes convalescents ou valetudinaires, 

cef aliment const it ue una nourriture a a fois legtra el substantieik. 

ClHUSTEJi Frircs, iC, rye du Parc-fUspU PARIS, eldans tales Ik Pharmacia* 



KOLA M9DY 


ELIXIR VINEUX 


& 




fie NOIX de KQOA 

i'ORiii'i.EE^LUi.R- A oil u in, Pilule & 
Choeolalj Biscuits, fair Brochure. 
Lg vsrrfi dG 50 ^r*“* de Kola Mniy comicDt la (ju^Dtitc d jfc fofrM^nd&nt a £('SOd® Noil da Kota, 
adultrs: 2 & 4 verrea d mad ore par jour; enfants* 1 & 4 ctiillerfeen 1 soups, 

C0KVALE5CENCES LONGUES ET DIFFIGUtS, ANfMIE, CHLORGSE, ALBUNT1 NUF?IE t PHQSPHATUfMl 

DSARRHEES ftEBELLIS, SUB MIN AGE PHYSIQUE ET INTEL LIE TUEL. 

Medicament eTeparg ue t regul&teur du cceu 2 \ anti-deperditeur. 

Flacon, 4 50* Fhnrniacte MIDT, 113, Faitfcourg ShHonore, Ph » LOGEAISu 37. Avenue Marceau 




VIM TANM 1 QUE 

DE BAGNOLS-SAIIJT-JEAN 

Medai/fe aux Expositions de Philadelphia 1876, Sidney 1879s 
PSedaille d'Argent Anvers !885 t MedaiBe d'Or Paris 1885. 

Ce vffi. tqplque par excellence, est ordorm£ par les 
premiers medecins aux personnes valCtudinaires ct lan¬ 
guish ales, dans la ebbrose, la phthisie avec atanle, le 
rUumatisir e chrcnique, la utonlque ou vlact?- 

r:ile. et touies les dyiipeustesj anx convalescents, aux 
v ei Hards, aux anGmlquesT aux enfants deJicats el aux 
nburrices epujsees par les fatigues de railed bmeDt 

SENTE EN DETAIL : i) fi NS TOD TER „ES PHARMACIES. 

Expediilon tfn Province, par calFse d$ l&bouLeiftes, franc® i la gare 
ia p-l m rob in c du destioatalre* 

Pmx ; 3 francs la Bouteille ht *3 Centilitres* 

ft i fr , ‘fti la i 2 Holteille di: 50 Cent* 

General E OITELY, prop'-, 18, Rue des tcoia& i PARIS. 



EXTRAIT T1TRE de QUINQUINA VIGIER 


TON 1 QUE — RECON STETU ANT ■- FEBRIFUGE 

Prepare d'aprts Its procii^ Jc DE VRIJ modi Jit, ren ferine lows les principes toulqties et alcalftitiiques de J'Ecorce < 
Quinquina et remplace avantageusement les a litres preparations: Potions a JEx trait de Quinquina, Pilules Vins. Sirops, ci 

l grammes nfr/mitent tul gramme d* Extrait. —DOSE I so J 50 gouttc • a dttijuc repots. — 1 }< tx Jit paeon es , ompte-goulte. 3 fr. 

Le saccharol£ de quinquina vigier p.ir 3 e m i live proc cdc. 

DOME: 1 a 2 cmiHerees a cate par jour dans h premier's cuillcree Jc pot Age ou dans dc Peau, du vin, ties cachets, at 
Dans les cas d nn^mie, chlotaBe, lymptiatisme, epuisement, diarrh^es maladies do I'estoniac, dyspepsias et convalej 
ceuee- - 2a .( cuillcrt-es h cafe- e nitre les iifevrea Intermittentes. typhoide, etc, 

/*r/.r ft m HAron r^prL-senunt 20 ffmtmnrts f/’/.'.r/rrti/ 1 3 fi’OTlOs. 

ELIXIR DE QUINQUINA VIQLEH anssi act if que 3e Saccliarole DOSE : Un verre h liqueur A cha^ue repa 
if | a I Phsrmaciea de P Ciasse. LaurSat des H6piLtux ct do VEcole do Pharmacie de Pans 

VlUlbri) l*hci e CHA KLA It I), lt> KchiI. 3omii-Mini vi»IU PARIS 


TRIBROMURE DE A. GIGON 


C&ntCnanC tn proportions effaces tes trots JJromures; 

POTASSIUM, SOOlUffl'AIWIVIONlUIH en pouqre et ckimiquement PURS* 

Spilepete, hvi'stftrlo, oonimI«loiiA r EP&iadlea o^r^braiea, dlab^te, pAvTOse* et certain8 CU 

oil le Bromure de potassium seui a bchoue. Klacon accompagnb d*uue culUbro-meaare 
aosani un gramme d€ mbromure, qu^l suffU ok fatre dissoudre dans un peu d eau, 

Dfitugo f&ciiQ, ™ Gontarration indent*. — «N FLAGONS DE 30, 60 ET 125 0EL: 2*50, 4JJ0 et * IT, 

Pharmaeie GIGON, 7, rue Coq-H&ron, PARIS, ot tout&s Pharmacies .— Envoi per Potto* 

coDtenaciit 4 gramrae de Trlbromore par colllerta i bwhc de 

Sirop d'^corce d'orange am^re, — FL nCON : 3 fr, 50. 


StROFTRIBROMURE OrfetDON 


riormont (Oise). — tingrimcrie Daix freres, place iaint-Andre* 
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Nocvelle Srhic. 


OCTOBKE 1891 


DE 



ET 


D’HYPNOLOGIE 

DANS LEURS RAPPORTS AVEC 

LA PSYCHQLOGIE ET LA MEDEGIKE LEGALE 

PU8UEES SOUS LA DIRECTION DE M. LE 

D r J. LUYS 

Membre de FAcadeniie de m^decine 
Medecin de rh&pital do la Clmrite 

A Fee la collaboration de MM* 

AZAM, professeur a la Facultd de irtedeeine de Bordeaux; —BALL, professeur de Pathologic 
men tali: k la Faciill«l de medeeme de Paris, Membre de PAcaddmie de Medecinsj— RARETY 
(deNicel ; — DENY, traded n deBIcetre ; — D^BURCKARD, medeciniU'asile de Prefargier; — 
ENGAUSSE, chef de Lahoratoire de la Charite; — FONT AN, professeur a PE cole de medi¬ 
cine de Toulon \ — I> r GUIMBA1L, medecin-adjoint de la maison de saute dTvry; — KLIP- 
PEL, chef du laboratoire de Ste-Anne ; — KYELBERG, prop de Psyclriatrie k ITJniversite 
d'Upsal; — Ch, LEFEVRE, interne des asiles de la Seine; — MATHIOT, secretaire de 
la ConkTcnce des avocats; — M ARAN DON DE MONTY EL, medecin de labile de Vi lie- 
Kvrard; — D* 1 Paul MOREAU [de Tours); — MOREL, medeem de I'asjle d’alienes de Gand ; 
— OBREGIA, chef de& fravaux delTnstitut physiologique de Bucharest ; — D r PIXEL (Ghar- 
ks-Philjppe) ; - D r REGN1ER ; - de ROCHAS ; — D r ROU1LLARD. chef de clinique a 
Sainte-Anne; — Ed, TOULOUSE, interne des asiles de la Seine; — Jules VO IS IN, mede- 
n pdc la 3alp£tri£re* 

Secretaire de la Redaction : 

Rene SEMEUAIGNE 

Chef de clinique adjoint de la FaciiIttL 




SOMMAIRE; 

i * La dyspepsic dcs lypetnamaques, ses causes* son trattemem, par 

l : t * t ^1 I J I I, ■ g ■ * g ■ *■*•#***, A *4)***!' **^ > %**4 J -| 1 *#t-*B*V , #'***i***l**R* H fl 

2 * Un abus ermnt, par le D r Collineau..... 

3 4 Du traiiement dc la folic par (‘hypnotism e, par les D r4 Percy Smith ct A. 

T. Myers **.,*,---*... *__ 

4“ Sur quelques points relaiifs A I’etio logic et k la symptomatologle de la 
neurasthenic, par le p roles sc ur Grass et. 
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5 * Bulletin men&uel dela Cliniquehypnothcrapique de la Charite, parL Luys. 3 19 

PARIS 

BUREAU DES ANNALES DE PSYCHIATRIE ET D’HYPNOLOGIE 

35 , BOULEVARD HAUSSMANN, 35 


Adres&er tout ce qui concerne la redaction au D r LUYS, 23, rue de la Mai lie, a Wry (Seine), 

Tout ce qui concerne l*Administration, doit etre envoye d 
Af. JOUJRDAIN. 35 } boulevard Hau$$mann y PARIS ■ 


ABONNEMEIVT : France, 10 francs, — Etrangep, 12 francs. — Prix du numero, 1 pj: 
























































PRINCIPMJX OUVRAGES DU DOCTEUR LUTS 


i° l-ecoiia clitilrjiics aur les principal!* plieiifiiiieues lie 1 ii.y|mo- 
tiftnte dun* I curs ru]i|iortN aver la pailiolngte men title, professes 
k rhopital de la Charile. Un voL iu-8* raisin, de 228 p. t 13 planches cn 
photogravure, Frix 12 fr M chez Carre, 58, rue Sl-Andre-des-Arts, 

lieelierrUeN snr le ftrMeittc ncrvetix rereliro-fiplinkl, fttriHo 
tnre, ici foiietlaui, »es imiladhs, 1865, avec alias de 40 planches, 

ouvragc couronne par .l’Acad^mie dee Sciences, J-B, Baiilifcre. 

3° Ilea iiciioiis reflexo* (hi cerveAu, duns lea condition* nonnule^ 
et uifH'lfrhlrtt ilc leur* niotiifcftto lions, 1874, avec planches, J.-B. 
Baiiliere. 

4® I^e eenenti et bc* foncfloai, BibUoth£que Internationale, & edition, 
Alcan. 

£ Q Iconogrophic de* renti er nerveux, 1873. 8 volumes comprenant 71 
planches photographiques et 78 schemas, avec texte explicate. Ouvrage 
ayant obtenu le pnx Lallemand, J,-B, Bailli&re. 

O’ Petit iilluM pikoto^rujiliiijtie lies centres nerveux. 1886, rompte- 
nant 24 planches photographiques du cerveau, avec texte explicate, J.-B. 
Bailliere. 

TntUc elliaique et prutUguc des nut Indie* m entitle*. Un volume 

de 700 pages avec figures, Lecrosnier-Delahaye. 

H Iemotion* dun* I etat dliy puotianic et ruction tt tliilanec 
lien substance* iiicdicasnentciiBC*. 3* edition, avec 28 photographies 
J.*B. Bailliere, 1 890. 

ARTICLES IHVERS, — l* Contributions a Vetude anatomo-patholo^i 
que de Pidiotk (I'Encephale* 1881, p. 198). 

2° Des formes cumbtes de I’aphasie (rEneephate, 1881). 

3" Des hemiplegies d motives (I'Enciphale*, 1881). 

4° Des lesions du 4* ventricule dans Je diabete {V Encephate y 1882). 

5° Des conditions somatiques de la surexcitation nereeme \ VEncephate % 1832). 

6* Des ehangements de fojifiou du cerveau suivant les diJFerentes attitudes de 
la fete. (Lu k l Academie de Medecine, 1884, avec planches.) 

7° Recherches , stir la mensuration de la tite d Vaide de nottveaux instruments 
cephalographiques {VEncephale, 1886). 

8° Etude sur le didoublement des operations cerebrates* (L/Acaddhiie de mede- 
cine, 1870.) 

9* Des projets de reforme relatifs d la legislation des alienes (discerns pro- 
nonce &VAcademie de mMeciue, 1884). 


PRIMES OFFEREES AUX ABONNES DES 

ANNALES D’HYP NO LOGIE 

Les collections des diverses aanecs (7 volumes) du journal VEnc6- 
phale seront donn^es a raison de 10 fr. le volume au lieu dc ~0 fr., 
pour Paris et l’Etranger, aux abonnes des Annales <Tflypnologie, pour 
l'anntie 1891. 


Maison ROBILLARD, BELLORGEOT-CLAVEL et 

ROBILLARD et C ie 

25, me Notre* Dame-de-Naiareth, 25, 

FABRIC ANT AU 

MIROIR ROTATIF 

Syst^me LUYS. 

Lcs diflerentes applications de ee miroir se divisent aiosi: surfaces 
miroltantes planes ; surfaces a facett.es de contours varices et on 
facettes blanches dites simili-diamant. 
















Supplement aux Annales de Psychiatric et d‘Hypnologie. 
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VIN DE CHASSAING 


Pepsine et Diastase 


Dans eon Itapport sur cette preparation (mare 1864), l'Academie de Medecine de 
Paris a declare qu'il n y avait aucuue incompatibility cliimique entre la Pepsine et la 
Diastase, et que i’aeaociation de ces deux ferments digestifspouvait rendre des services 
a la Th4rapeutique. 

Depuie cette epoque, le Vin de Chassaing a conquis dana l’art de guerir uneplace 
importante. La plupart des Medecins Pont adopte et present specialement dans le 
traitemeut des ih/spepme®. 

Peut-Gtre, Monsieur le Doctcur, avez-vous en dija recension d f en preserire TemploiV 
Permettez-moi, dans teas lets cas, fie le placer sous votre patronage et de vous le 
rc'commander dans les caa de : lhjspcpsie 9 Gastrafgie i Vomissenients ineoeTcibl&t t J}iGTrh& t 
Alimentation insufjisatnte } Convaksccnces t Perte de VAppetite des Forces , etc* 

\JDobv : un a deux verree a liqueur a chaque repas.) 


PARIS, 6, avenue Victoria 

RT LiAXS TOOTED J,ES FHAJIKACJEI. 

P* S--— La Pvjmntei la Diastase s<mt prepares par nous a notreusine d'Amikres (Seine)* 
Nous serious heureux dc vous y recevoir , et de vous faire juge des solus que nous apporton* 
tl la fabrication de nos prod nits et des efforts que nous awns fails pour arriver a la 
bonne preparation des ferments physiologiques* 


mo. 



Sirop de Falieres Bromure de Potassium 

Les Bromures de Potassium du Commerce sent aouvent impuraet contienncnt jusqu’i 
30 et 40 °/o de carbonate de potasse, d’iodure de potassium et sur tout de chlorure de 
potassium. If Academic de Medecine de Paris V a constate lorsqu’en IbTl die a donne, 
iur le rapport de Fun de sea Membree, M. le profeaseur Foggiale, son approbation 
exclusive au mode de preparation et dc purification du Bromure de Potassium sounds 
par M- Palieres. 

Cette preparation a done le xnerite de vous offrir im Bromure de Potassium absolument 
pur. Chaque cuilleree a bouche eontient 2 grammes de Bromure, urie cuilleree a 
d assert 1 gramme, une cuilleree a cafe 50 centigrammes. 

Vous en ubtieiulrez de bona resultats partout oil l'emploi du Bromure de Potassium 
esfc indique. 

Bromure de Potassium granule de Falieres 

Chaque Flacon eontient 75 grammes deseljmret eat accompagne d une euiller-mesure 
contenant 50 centigrammes. Cette preparation a le double a vantage d’etre ccotiomique 
et dc permettre au maladc de faire su solution au moment du besom et en se conformant 
i la prescription de son medeciu. PARIS, 6i avenue victoria 

KT ttXSS TOUTI-S I Z$ PHAAu*ciBS. 

Sur votre demande t nous nous empresserons de vents adres&er le Rapport de IiL Poggiak^ 
soumis a l *Academic de Medecine et approuue par elk. 


Phosphatine Falieres 

Aliment dea plus agreables et pouvant entre lea mains dea Me dec in a etre un excellent 
adjuvant de la medication phosphatee. 11 vous rendra de bona services : 

Chez les enfant* f sur tout au moment du sevrage ; chez les femmes enceintes mnourrices; 

chez les vieillards et les convalescents * 

VUne euiV.miea bouche eontient 25 centigx* de Phosphate dc chaux pur et assimilable). 

PARIS, 6 t avenue Victoria 

41 liAKi rou i'*i ms fuahuacdu. 
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Vvgtftale tirde du Vttrivu Fn;m y<%) 

LE PLUS PUISSANT DIGESTIF CONNU 

Se troim dans toutes les bonnes Pharmacies de Prance it da 1'It ranger 

sous. l«s formes stiivantes : 

L’EX,ixnt TSOV£TT£-P£REBT a la Papaine (III! 

verre a liqueur apres cfiaque ropas). 

Le SIROP TROUHTTE-PERRET fi la Pap&ine (uu^ 

euilteree a bouche apres chaque repas). 

Les CACHETS TROUETTE-pERRET a ia JPapaine 

(ileux cachets apres chaque repas)* 

CJQIMTlEtE X-ES 

MALADIES D’ESTOIMAC - GASTRITES 


VOIHISSEMEIMTS - DYSPEPS1ES 

/I*i iir I. DiABRHEE <|.;s ENFAKTS d« 1 i 2\ 

\'‘ij:tinrt*(!S a rife dc sn..ji apreS chaque rtnasj 

Se tronve dans tonics les bonnes ; gharmaetes de France rf deV Etiangei, 

ifents ph Gras a PARIS : E, TROUETTE, 15, rue ies immeiiWes-lnilusiriels. 


solubles 

Centre la VIit0Vf*H&f rAlif- 

Ml tV sl lours consequence 

DOSE : Prendre en mangejint, 
a ci.il'me rcpiis, de 2 d 6 Dragees 

de Fer Trouette suivant 1’agc 
dn maladc, 

Prix du rlacon de 100 Dragees: 
3 Francs, 

Se troove dene toutes les bonnes 
Pharmacies. 

Teuti en Gnjs a Paris: E, TROUETTE 
15, me des immeuiks-lndustneh 


mV UNDE 

. II | I’U 'll 

i Tw i^riftf ifr 


lU fc ii u , .fc^r 


ri mv^ti ■nn* , i 


&■»!> 




!*Pfc 


de TROUETTE-PERRET 


a la CEEOSOTH X^IE HETEE 

3u Goutfron de NorwSge et aj Baume de Tolu 


Gou -3 re*ri ■ \<* Nor wege + ■. ■ - ■ 

Chaatie ransniff contient { cr-- • .r-- .i Ht- • ■ purifies 

’ i g aum0 j e Tolu 


0,075. rad 

(], 0 ‘i cent. 
0,075 miL 


Le rern&tJo le plus puissant contre les Affkctionx ilex voles 
v&xpivntoivex* les Affretions ffr In le CatflrrAr, 

la Rronchite rhwmiqnp-i la a tons ICS 

deg res, la Ton<c f la Tiilwrcnlosi** etc. 

DOSE : Dc 2 a 4 gouttes fivofiinnnesau dejeuner et autant au diner. 

Se frock's docs tcutes les ftonnas Pharmacies de France et de i ll ranger. 

Veaie en Eros a PARIS: E. TROUETTE, 15. me lies Tmnieiilles-lDdustrlels 
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PODDREde viande 


X^iaststs^e 


DE TROUETTE-PERRET 


FHIMILL 


Vomi re de Bilteck, • 3'-} 

Lac line ... .■ 

Malt de Ualiltes...... — *<. 15 

Nous retommandons tout spd* 
cialement a MM. les Docteurs 
tiotre M*i*U*irr tie Vifrnite di.iS- 
t iaee que nous garantiseons SANS 
ODEUR NI SAVEUR et dissimila¬ 
tion tres iaciie. 


Vtrnte en Gras a Hrh :£, TROUETTE 
15. rue des 1 mme ll bles-Isdustriels. 

Se trour* dam toutes les tonnes 
Pharmacies, 


m 















































:L 







Apparel I pour sou 3 ever Ic* maladed 
6'adapLant a toua lea Ills, 


FAUTEUIL A SPECULUM, GENRE ANGLAIS 

ou vert Avec Haiioiuse mobile 

p erratum Jit: coudier le lualids* 


FERM^ 


avec Kttiers en ter* 
nt elevatkm do Dossier 


Plate-forme ft speculum pour 
cliuiuues cl hospices. 


Canneset B^qullles a veo 
sabots cauutchoutOb, 


Fauteutt arec gran da s 
royes cjobfcJ’ioufees 

md par 2 mamvaitas* 


AUTOMOTEUR 
*vec porles-j&mb:-* ^ - »> uculag. 


Portoirs ele tous systemeb 


^UTElilL DPETALtiiaUE 


FERME O OVERT 

FAUTEUIL A SPECULUM 

en cbene sctilpl^ lttltn* fer 

Tiroir av ec touche sapp k tueotalre. 


Lits, Fautcuils, Voitures et Appareils mecauiques pour Malades et Blesses 

FABRICANT BREVETE S. G. D. G. FOURNtSSHUR DES HOPITAUX 

Les plus hatttes Recompenses aux Expositions /ranRaises et etrangeres. 

DUPONT 

PARIS , rue Hautefeuille, 10, au coin de la rue Serpente (pres ile lEcole de Medecinc 



Goudron Freyssinge 

Lb pi cut obtonue par concentration do 1 ’Eau de Goudron do Codex. 
Excellent halx*unique anRs^ptique. — Boissons, t ruilierees par litre- 
Lotions, Injections, Pulverisations, melting a 2 ou 3 par Mrs d>s.m 
CATARRHES CHRONIQUES, MALADIES DE LA PEAU, SEPTICEMIES. 
Le Flat: on : i fr. 50, 105, Hue do Rennes, PARIS * et les Phannacies • 



r ;; j - r 

> if ■ % .* r 


Salicol Dasaule 

EXCELLENT ANTISEPTIQUE, CICATRISANT, DISINFECTANT a hrse 

d'acide sabrilique. Plus actit quo les plidnols ct coaKar*,k Salicol a une o*h tv 
agHable et n est pas vendneux. II s’emploic pur ou mOie a i ou 2 parties d's u 
selon les cas pour lavages t compresses, injections* pulverisations - 
Le Flacon, 2 fr.; litre, Str., i05, rue de Rennes t PARIS , et les Pharmacies 
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MEDICATION RECONSTITUANTE 

HVPOPHOSPHITES on D' CHURCHILL 


Affaiblissemenu 

Atkmie* 

Allaitement. Dentition. 

Rachil isme. Garreau. 
Phthisic ou Maladic 
de Poitrine, 

Bro ne hi to. 

Clilorose. 

Pales couleurs, 
Dysmejiorrhee. 
Amenorrliee. 
Appauvrissement 
du 

sang. 

Toux, Rhymes. 

B ro il chi tes. 

Manx de fcorj;e. 

EnrouemertC 

Asthme. 

Fifevre. 

Affaiblissemen t 
mu scuta ire ou mental. 
Perte de memoire. 
Perte de Jorces, 
Faiblesse 
de temperament 
cliez les jeunes fitles 
ou les kunes femmes. 
Convalescences. 

SIROP 

SIROP 

TABLETTES 

SIROP 

dil t i popho-sphi te 


<r 1 V> |itrphosphi tr 

d'IIyi>o{ihoKiihi(e 

de SOUDE OU de CHAUX 

dc FEU 

d'AMlUOKUQUE 

COMPOSE 


A VIS IMPORTANT. — MM. lcs medecins sont pries de bien vou- 
Joir specifier sur lcurs ordonnances Sirop d'Hypophosphite de 

Chaux, de Soude, de Fer, de Manganese, etc., du D f CHURCHILL, 
ainsi que le Sirop d Hypophosphites compose dti D r CHURCHILL, 

etc. 


Envoi franco d'unflacon par cods postal, contre mandat de « fr. 
d tout malade qui ne le trouve pas dies son pharmacien . 

Seul fahricant dcs direrses preparations d hypophosphites du D r CHURCHILL 
8WANJV, Pharmacien-chimiste. 12 , rut* i'asti»Iioiii>, PARIS 



ABSORPTION CUTANEE ET PULMONAIRE 

Pat’ la M6thode L. ENCAUSSE 

RAPPORT OFFICIEL A L’ACADEMXE DE MEDECINE 

En 1869 

GueriMon aHNuree lie I’Aneiuie, dew mnladioN du l oie et de 

I'Estnniac et de I’Eczema. 

16, RUE RODIER, 16 

PARIS 



















































































EXIGER LA VRAIE 



QpHBHi ^ 

ET li WJBK !Tf ACE OESTONlQM^ K DtS 

PARIS, il.Bt Kaussmann. 

maria* 1 *, 
tonic r ft. 

COCA w 'k 




a; 9l '- 





depuis 2160 francs 

NOUVEAUX MODELES 
Cadre & caoutchoucs 


creux. 

-— 


LES RAYONS TANGENTS DIRECTS BREVETES 


SOCIETE PARISIENNE 

10, Avenue de ia Graude-Amee, PARIS 


ENVOI FRANCO DO CATALOGUE 

























































far" 


Cat aliment, dont la base est le bonlait, est le meilleur 
"* pour les enfants er has age : il supplee a rinsuffisance du fait 
maternelf Facilite le sevrage* 

En outre } pour les adultes convalescents ou valetudinaires, 
cet aliment const Hue une nourriture a la fois legere et substantielte* 
CHM&TEN Frercs, ifi, rue do ^arc-Rojal t PARIS, eldans toules fes Pharmacies, 



KOLA MIDY 


ELIXIR VINEUX 

j lExtrait Complet 

d ci HO IX da KOLA 4 

FOftM U'LE 5 PEC IA T, IJ Kot tttJJl-, Pill! I S3 

ClMKttUt, BDcuiti, iJr&cAure. 
Le verre de 50 gr** 4 de Kola Midy contient In quantity ernattredt complft forrcBpacui&nt. h. de Noii de Kola, 
AtKTLTKSS 2 & 4 verres A matters par Jour; unfas is; 144 cmller^ea A s oope, 

CONVALESCENCES LONGUES ET DIFFICILES. ANEMIA CHLQR0SE, ALSU MINOR IE, PHOSPHATURIE 

DIARRHEIS REftELtES, SURMEHAGE PHYSIQUE ET IKTELLECTUEL. 

.Medicamen* d'eparcme, regulaieur du cceur* mnti-deperdit&ur* 

Fiacon, 4 r 50. Pharraacie MLDY. 113. Faubourg Sl-Honore, Ph ,r LGGEAIS. 37. Avenue Maroeau* 




VIN TANNIQUE 

DE BAGNOIS-SAINT-JEAN 

Medal fie aux Expositbnsde Philadelphia 1S7G, Sidney 1879. 
ledaille d'Argent Anvers 1885, mM\k d’Or Paris I8S5. 

Ce yin, tonique par excellence, est ordonng par les 
premiers tu&tecius aux person tics vale tu dirt ai res cl lan- 
guissantes, fiaUlS la ehiorose, ia phthtsie avec atonie, k* 
rhumati&ire efrrenique, la atooique ou visce- 

r;ile, el toules les dyspepsias; aux convalescents, aux 
vleillards, aux an^miques, aux enfants deiicats et aux 
nourrices epuisGes par les fatigues de rallaltemem, 

SENTE EN DETAIL : il/iNS TODIES U ES PHARMACIES. 

Expedition tn Province, par caiRse tie 12 boatmUes, franco A la £ire 

h plus voisine :Ju destmataire, 

Paix : 3 francs la Bouteille lb 83 Centilitres, 

ET i fr. 15 L\ i % IkPUTt-iLLE tH 50 OrNT. 

Enf-'-odt g^nofal E D-ITELY, prop'% !8, Rue i^s Ecoles, PARIS. 




• TOIVIQ1XE — RECOIVSTITUAIVT - FEBRIFUGE 

Pr£pa r c d’apris le praceJc de DE VRIJ modify, renfermc tons tes principes toniques -t alcBioidiqii&s de I Ecorce dg 
Quinquina ct remplace avantageuaement Its. a cures preparations: Potions a ] Ext rail de Quinquina, Pilules, Vi ns, Sirups, etc 

j grammar npramtevl uzj gMiutwff tTErtrajL — DOSE: 10 i jo gquttes .1 cheque repas. — -Prix da jhuvn a cemple-gonttc : 3 tr. 

LE SACCHAROLE DE QUINQUINA VIGIER p.tr le mirtie^proced^. 

DOSE : i .1 l cuillcrecs a cafe par jour Jans la premiere cuitlerie de poia^e ou dans de IVali, du vin, ties cadieis, ett, 

Dans les anomie, chlorose, lymphatisme, ^puisement diarrhCes. maladies de restomac, dyspepsies et convales¬ 
cence. — 2 A .f cualltrcci h cafe coin re les fievres lnlertaittcnles. typhoi.de, etc. 

i*ri<r fiti represemani 20 ffrffftt<t*MC-rtrait t *1 francs, 

i ELIXIR DE QUINQUINA VlGfER .mssi actif que 1c Saccharol^. DOSE ; L ; n verre A liqueur chaque repas. 


| | PMrmaoitm de l rf Classe, Laur#a£ dt*s H6pit<wx et de i f Ecole de PhQrmacie de Parte 

V lUlCn^ Fhcle CHARLARB, l** ftfioub Hoi.iu TVotivi lies PARIS 


T R IB Ft O M URE OE A. GIGON 


Vonttfuint en proportions eyaies ies trots ±sromuresi 

POTASS I UlWp SODIUM, AmiYlONIUm EN POUDRE ET CHlMIQUEmENT PURB. 

Epilepai*, hyaMtrla, couvulfllona f maladlei o^r^braleis, dlabAt*, hBttowm et cert&lnfl cm 

oiilc ^romwrtf de potassium seui a Gc&oue. Flacou accoropagoS d*une cul liere-iiiesiire 
dosaut un yramme de Tmbromure * qiTH stifDi de fat re die sou d re dans un peu d eau. 

Ofitag* Uoifs t — Consentation iodiltnl*. — ttN FLAGONS BE 30 p 60 ET 145 OK. : 2.60* 4.60 et • IT* 

Pharmacie GIGON T 7, rue Coq-H&ron, PARIS f et toutos Pharmacies. — Envoi par Post*. 

ronDDtnt 1 gramme de Tribromure par rtiillerfe ft booebe de 
Sirop d'^corce d 4 orange umfere, — FL4C0N : 3 If, 50. 


SffltTI^TRIBROMURE DHStGON 


Clermont (Oise), — Imprimerie Daix freres, 3 , place 8aint-Andre. 
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ET 

D’HYPNOLOGIE 

DANS LEURS RAPPORTS AVEC 

LA PSTCHOLOGIE ET LA MEDECINE LEGALE 

PLJBLI^ES SOUS LA DIRECTION DE LE 

D r J. LUYS 

Mernhre de PAcodemie de ui^deciue 
Madeem de rhflpital de la Charite 

Aycc la collaboration de HIM. 

AZAM, professeur a la Faculty de medccinc de Bordeaux; — BALL, profcsseur de Pathologic 
mentale a Sa Faculty de medceine de Paris, Membre de P Academic de Mededne;— BARETY 
(deNicel «DENY, medecin deBiohre ; — BURCKARD, medeein krasik de Prefargkr; — 
ENCAUSSE, diet de Laboratoire de la Charite; — FONTAN, professeur a 1'Eeole de medi¬ 
cine de Toulon ; — D r GUIMHA1L. medecin-adjoint de b maison de same dTvry; — KLIP- 
PEL, chef du laboratoire de Ste-Aune ; — KYEI-BERG, prop dc Psychiatric i I’Universite 
d'Upsal; — Lh. LEFEVRE, interne des asiles de la Seine; — MATHlOT, secretaire de 
la Conference des avocats; - MAR AND ON' DE MONTYEL, mededn de l'asile de Villa- 
Evrard; — ])* Paul MOREAU (dc Tours) ; — MOREL, medecin de 1’asilc d'alienes de Gaud ; 
— OBREG1A, chef des travaux dcTlnstitut physiologique de Bucharest * — Dr PINEL (Char- 
les-Philippe) - - D* REGNtER ; — de ROCHAS ; - LV ROU1LLARD* chef dc dinique k 
Sainte-Anne; ~ Ed* TOULOUSE, interne des asiles de b Seine; — Jules VOIS1N, niede- 
npde la Salperrkrc. 

Secretaire de la Redaction : 

Rene SEMELALGNE 

Chef dc Clinique adjoint dc la FacultcL 


■A. 


SOMMA1RE : 

i* Contribution k PctuJe dc Fanatomie pathologiquc de la paralyse gene - 

rale, par le D r J. Luys __ 4 .__*./.*.*_ t ... 

i® De Petat acruel de la chirurgic du cerveau d’apr^s la pratique des chi- 

rurgiens de Philadelphia par le D r Agmew. ..... ,,... 

3 " Sur quelques points re I ai it's k retiologie ct k la symptomatologSe Je la 
neurasthenic, par le professeur Gr asset {suite )*........ ... 

4® De quelqucs formes insolites de la paralysis generate, par Bohvuxe 

Bkadley Fox .....,.\...... 

5 * Varietes........,.„. ..... ... 

G® Bulletin mensuel del a Clinique hvpnotherapique dc 1a Charlie, par J, Llfys. 
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PARIS 

BUREAU DES AKNALES DE PSYCHIATRIE ET D’HYPNOLOGIE 

35 , BOULEVARD HAUSSMANN, 35 

1891 
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Adresser tout ce qui concerns la redaction au D r LUYS, 23, rite de la Hairie, a Ivry (Seine)* 

Tout ce qui cone erne I* Administration , doit etre envoy e a 
M, JuURDAlN y 35 , boulevard Haussmann , PARIS . 

















































PR1HCIPAUX OUTRAGES DU DOCTEUR LUYS 


l e I-efons 4 *]ini«itacM mir ten |»riiiel|uiu\ plietioikieneN cle rii>]»UA- 

thuie (lam lenrs ruppoHw avec la |iAlIiola^ie meiitale. professees 
& I’liopital de la Charit.6. Un voL in-g- raisin, tie 228 p., 13 planches cn 
photogravure* Prix 12 fr (? chess Carre, 58, me St-Andr£-des-Arts, 

ReelierclieN stir le nuirmc iieneux ccrefiro ka striic- 
iarc, »e» fonclions, sen iimliidies, lg(35, avec alias de 40 planches, 
ouvrage couromid par PAead4mie des Sciences, J.-B. Railii&re. 

3 * lloi Actions dta ccriemi, cIiuin lew cmillilions tio ramies 

ei morbides tie lours inAiiifcsialioiis, 1874, avec planches, J.-H. 

Badliere, 

4* I^e eerveaii el ses foiielioiis, Biblioth&que Internationale, 6 e Edition, 
Alcan. 

5 a IroiiogTu|ilkie dew centre* uerveux, 1S73. 2 volumes comprenant 71 
planches photographiques et 78 schemas, avec textc explicatif. Ouviage 
ayant obtenu ie pnx Lallemand, J , -B. BailSi&re, 

O f l^clil atluH ]iholo^rnplii(|iie dew centres ncrvetix, 1886, compre- 
nant 24 planches photographic ties du cerveau, avec textc explicatif. J.-B. 
Bailliere. 

7* Trail e cliuiifiie et pratique dew maladies itieiifales. Un volume 

de 700 pages avec figures, Lecrosuier-Delahaye* 

H Lcb emotion* don* letot dliypiiotisine ei I'actiou A distance 
de* &nb*ftuieew iKfeedieaineiiteiises. 3* edition, avec 28 photographies 
J.-B, Bailliere, 1890. 


AIITICIjES IlIYBBi, — 1® Contributions a [’etude anatomo-pathologi- 
que de 1'idiot ie {l'Enciphale> 3881, p. 108). 

2° Des formes cu rabies de Vaphasia {VEnc4phale x 1881). 

3* Des hemiplegias 4motives (VEncdphate^ 1881). 

4° Des lesions du 4* ventricule dans le diabete {VEncephala % 1882). 

5* Des conditions somatiques de la surexcitation neroeuse {l'Encephale y 1832). 

6 * Des changements de position du cerveau suivant les differsntes attitudes de 
la fete « (Ln h lAcademie de Mddeeine, 1884, avec planches. ) 

7° Recherches sur la mensuration de la tete d Vaide de nmweaux instruments 
ciphalographiques (VEnciphale^ 1886). 

8 ° Etude sur le dedoublement des operations cerebrates . (L'AcatMmie de mede- 
ciue, 1870.) 

9* Des projets de re forme relatifs d la legislation des aliines (dlscours pro- 
nome k rAcademie de medeciue, 1884). 


PRIMES 0FFERTES AUX ARONNES CES 

ANNALES D’HYPNOLOGIE 

Les collections rles cliverses aunces (7 volumes) du journal VEnc4- 
phale seront donn^es a raison de 10 fr. le volume au lieu de 20 ir., 
pour Paris et l’Etranger, aux abounds des Annates d’Hypnologic, pour 
1’annde 1891. 


Maison ROBILLARD, BELLORGEOT-CLAVEL et Cie 

ROBILLARD et G‘° 

25, rue Notre- Dame-de-Nazareth, 25, 

FABRIC AJVT Ol 

MIROIR ROTATIF 

Systeme LUYS. 

Les difKrentes applications de ce miroir sc divisent ainsi t surfaces 
miroitaotes planes ; surfaces k facettes de couleurs vanees et on 
facettcs blanches dites simili-diamant. 
































Supplement aux Annales de Psychiatrie et d‘Hypnologie. :ili> 




VIN de CHASSAING 


Pepsine et Diastase 


Dana son Bapport but cette preparation (mars 1864 ), FAcad&nit de Medicine de 
Pari* a declare qu’il tiy avail aucune incompatibility cbitrdque nitre hi Pepsine et la 
Diastase, et que basso ciation de ees deux ferments digestifs pouvait rendre des services 
a la Therapeutique* 

Pepuis cetti cpoque, le Vin de Chassaing a eonquis dans 1'art de guerir une place 
importante. La plupart des Medecins Font adopte et present speeialement dans ie 
traiternent des Dyspepsks. 

Pf-ut-etre, Monsieur le Bocteur, avez-vous eu deja V occasion d en preeerire Femploi? 
Ferine ttez-moi, dans o us lea can, de le placer sous voire patronage et de vous 1c 
I Tummander dans lea eaa de : Dyspepsie f Qastrafyie, Vomissements inwerciSles,Diarrhe& t 
Jiumtntaliun insaffisant*^ Convalescences f Pert? deVAppetit y de# Forces f etc , 

^Doae : un a deux verree a liqueur a ehaque repasn) 


PARIS, 6 r avenue Victoria 

KI I JANS TOUTED LtS PiUFKACtES. 

P* S« — La Pepsins et la Diastase stmt preparers par nous a not re vsine d'Asn&res (Seine)* 
Nous serious heur^ux dr von# y rear voir, et de vous fairt juye des soins que turns aftpvrkm. 
h la fahricaticm de nos jiroduits et des efforts que nous avous fails pour arriver it la 
Sonne preparation cks ferments phymologiqim. 



Sirop de Falieres 


Bromure de Potassium 


Les Bromures de Potassium du Commerce sent souvent impurs et eontienuent jusqiFk 
30 et 4c o/o decarbonate tie potaese, dlmlure de potassium et aurtout de chlorure de 
potassium* IF Academic de Medeeine de Paris l a constate lor&quVn 1H71 idle a donntq 
jur le rapport de 1 un de ses Mombres, M + le professeur Poggiale t son approbation 
exclusive an mode de preparation et do purification du Bromure de Potassium sounds 
par M. Falieres. 

Cette preparation a done le nverite de vous offrir un Bromure de Potassium absolument 
pur* Chaque cuilleree h bouelie contient 2 grammes do Bromure, une cuilleree ii 
dessert 1 gramme, une cuilleree it cafe 5U centigrammes,, 

Vous en obtieudrez do bona reBultats partout oil 1 emploi du Bromure de Potassium 
est indique, 

Bromure de Potassium granule de Falieres 

Chaque F lac on contiertt 7 b grammes do a el /wet est nceompagnu dVne euiller-mesure 
contenant 50 centigrammes* ( ette preparation a le double uvantage d’etre econo mi que 
et tie permettre au nmhi.de dc fa ire sa solution uu moment du bosuin et en se conformant 

4 la prescription de non mSdeciii. PARIS, 6, avenue Victoria 


V.T UAS> TOUTi > I US PN HIM U*S. 


Snr voire demande 9 nous nous emjmmeroms de vous adresstr le Rapport de M. Poyyiak , 
soumis it l'Academic de Mcdecine tt approuve par elk. 


Phosphatide Falieres 

Aliment des plus agrtables et pouvant entre les mains des Midecine ctre un excellent 
adjuvant de la medication pheapnatee* II vous rendra de bona services : 

Chez les en fonts, mrtout au mo*nent du eevraye ; chvz les femmes enceintes ou nour rices ; 

chez fc$ viei!lards et les convalescents* 

*ilne euiUilfet * bouebe contient 25 centigr. de Phosphate de clmuxpor et assimilable)* 

PARIS, 6 t avenue Victoria 

UANi TQU JWS LKd PtiAhMAClJt>. 




























































SOLUBLES 

Con t re la C/tforosc* Tvln^- 

mic et loirs consequences. 

DOSE ■ Prendre ea mangcant, 
fr ebaque repas, tie 2 a <5 Dragees 
de Fer Trouette sulTant i 3 agt 
riu mALade# 

Ppx du Flacon de 100 Dragees i 
3 Francs. 

Se tro t/ya da/is toutes ies tonnes 
Pharmaofe*. 

Tenia <u Gr^ 1 Paris: E.TROUETTE 

15, me des lmmeuble5-lD(tustriel& 


S Poudre de Bifteck.. ... 

LaClire ..... 1/5 

Malt Uc Lou lilies,. *-***** li'a 

Nous recommandons tont sp 6 - 
cialement a MM, les Doctenr^ 
notre Pttiitfre t-¥"ifi i»f*e dias- 
l isee que nous garantisBon 3 SANS 
ODEUR Nl SAVEUH et d assimila¬ 
tion tres Liicilc- 


■iVIANDC 

ittiJilSi 


Yentp en Gros a Parts :E. TROUETTE 
15, rue dts ImmeublesdsdusiridL 

bonnet 


$e trouro dins toutes tes 
Pharmacist* 


GOUTTES LIVONIENNES 

de TROUETTE-PERRET 


IFJLT 1 


&, la CKEOSOTE IDE HETEE 

an Goudron de Norwfcge et au Baume de Tolu 

Chaque rapsule routient J 


GotnJron Morwc^e,..-. 
Pro^ol?* 4 ‘\ Heirs puriBee 
Elatnue de Tolu 


11.075 rail. 
0.0't rent. 
0.U75 mil. 


Le r enable lo plus puissant centre les Affte&tinns <ir*« t»ie« 
rrxpiwt tf*ir**#- les i ffrctimiB Iff pnifri tie, le 

IMst/unr, la Ri a oHi*hite eft ronique* la a tons les 

degres, la Tonjr, la Tstbereuimte f etc. 

DOSE ! De 2 a 4 gouttes liyoniennes au d^jeunor at mutant au diner# 

Se trouve dans leute s tes donnes Pharmacies de France ef de i Etranger, 

Verne en Gras a PARIS: E. TROUETTE, is, me des imDeBbies-lnduirleis 
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Lits, Fauteuils, Voitures et Appareils mecaniques pour Malades et Blesses 

FABRICANT BREVBTE S. C, D. G. FOURNISSBUR DES HOPITAL’X 

Les plus hautes Recompenses aux Expositions fran Raises et etrangeres. 

DUPONT 

PARIS, rue Hautefeuille, 10, aucoin dela rueSerpente (presdcrEcokdeMedecine 


Apparel I pour sou lever les rnriladoa 
u’fid^Lani el toua ka llU* 


FAUTRUXL A SPECULUM, GENRE ANGLAIS 

OUVEHT Avec Rallonjze mobile 

. *vec L m <srs ed peiiaettAiitd* coucber le cllLl4i>* 

FERJflU ^ il§T*liOfl dU J3oE.&10r 


Cannes etB£qulllea avao 
sabots caoutctitHitti. 


fauteuii avec grsntfe* 
roues G&outchout&es 

jtj 0 par 2 matitY&Ilw* 


Ponoirs de toua sy at emeu FAUTIQII QPHTALMlQ(j£ 


AUTOMOTEUR pLite*forme a speculum |hjut 

porte 5 -)anilu. , s a Si .u'Cicuial. clltiiliUes L-t hospices. 


FEKME QUVERT 

FAUTEUIL A SPECULUM 

tiL diene sculpte, i-uins ea fcr. 
Tirrnr avec mare be suip) k’EDenUine. 


CAPSULES DARTOIS 

Gcs Capsules, dr la srnssetir d'une pilule ordinaire, contiennent 
chacune 0.05 do CREOSOTE DE HETRE dissoute dans 
0.2O d’huile de foie dr murue. — Doses: de3h5 Achaquerepas. 

(Bronchites, Catarrhes, Phthisie, Tuberculoses) 

LE PLACOM 3 FRAHC5, lOr t RUS DE RBMMBS, FJLRlS, E r LES PHARMACIES 


PILULES 


QUASSIN 

FREMINT 


TON1QUES — DIGESTIVES — DIUI,£tIQUES 

Tits efficacns rontre Dyspepsie atonique, 
Debilite generate, Inappetence, Vcmisse- 
ments, Constipation Coliques hepatiques 
et nephretiques, Hydropisie, Cystites, etc. 

Cos Pilules sont dosees a 0* r 02 tie Quassine 
amorphe. — Doses: 1 a 3 avant chaque repas. 

3 fr. le Flacon. i8, r. d’ Assas, Paris & les Pharmacies 
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MEDICATION RECONSTITSJANTE 


hYPOPHOSPHITES C» D CHURCHILL 

■ ■ ™ — “ 1 ' ' --“■ - - -- 


Affaiblissement, 

Anemie. 

Allailement. Peiuition. 
Radi iti$me. Carr eau. 
Phthisic on Maladie 
de Poi trine. 
Bronchite. 

Chlorose, 

Pales couleurs. 
Dysmenorrhee. 
Amenorrhee., 
Appauvri^scmeijl 

du . ) 

sang. 

Toux + Rhumes. 

Broncbites, 

Manx de gor^e, 

Enroueinent. 

Asthmc * 

Fievre. 

AfFaibJi segment 
musculaire on rnenul, 
Perte de memoire. 
Perte de lorces + 
Faiblesse 
de temperament 
chez les ieunes filles 
ou les jeunes f mines. 
Convalescences. 

SIROP 

SIROP 

TABLETTES 

SIROP 

il'llv popii osplii le 

il l M\ pupil uHphite 

cl’Ily popli o* phi 1 c 

(I'ilypoplioMpliite 

de SOUDE ou de CBAUZ 

de FER 

d’AMMONUOUE 

COMPOSE 


AVIS IMPORTANT .— MM. les medecins sont pries de bien vou- 
Joir specifier sur leurs ordonnances Strop d’Hypophosphite de 

Chaux, de Soude, do Fer, de Manganese, etc., du D f CHURCHILL, 
ainsi que le Sirop dHypophosphites compose du D r CHURCHILL, 

etc. 


Envoi francod’unjlacon />ar coUs portal, contre mandat de fr. 
d. tout met lade qui tie le ti ouve par chez sort pharmacien . 

Seul fabricant des diverges preparations d’hypophospbites du D r CHURCHILL 

SWAKX, Pharmacien-chimiste. 12, rue t'a,sli“Iione, I’ARE.H 


+ |. 9 * * # * * 


PROD HITS THERAPEUTIQUES 

NOUVEAUX ET PERFECTIONNES 

DE MM. BURROUGHS ET WELLCOME 

A dm is ct antorixcs par I'Ecole de Pharmaae et le Afimstre Ju Commerce * 

L. s TABLOIDES DE MEDICAMENTS COMPRIMES introilmts pour In pro- 

mihre tots en Europe par MM. BURROUGHS, WELLCOME et G\ de Londres, 
son l largemunl prusrrites par les Midori ns. qui les ennsidhrunf minim? la m;i- 
ninre in plus simple ct la plus siYre dVnlministrer les medieamenls, Les princi¬ 
pal l*s son L : 

Les Tabloldes d'antipyrine* 

— ilc caseara sagrada . 

— de charbon tie bois...* 

— ile bicarbonate de soude_ 

— — potassium 

— de chlorate de potasse.* . 

— do saccharine*..,.. 

— de quinine 

Les TABLOIDES HYPODERMIQUES si dissolveiiL immcdialcitieiit ct n-m- 
placenl availing*usunicnl toutus les sulutinns* 

Ltes bottes a injections hypodermiques run term ill line st riugur. des aiguilles 
et 12 tubes de la binaries hypodermiques, soul preparers pour MM. Irs Medrrins. 

Les Tabio ides hypodermiques drs principaux meilieaiui ids H nlralordcs so 
vendcnl en lubes, dont chacuu t tmth nl 12 mi 20 lalilouies. Les phis impurhmtes 
son I ;i base d 'aconitine, d i morphine, de cafeinc, de cocaine, du digitaline^ dVr^o* 
tine, etc. 

Autres preparations de MM. BURROUGHS, WELLCOME et C° : 

Haleine. prinripc m l if et volatile du noist lh r du Virginia (Hamamelis Virgitrite). 
Extrait de Malt de Kepler, digestir t aperitif* rt i onsLUuarit du systeme osseux. 

AGENTS A PARIS ■ 

Pharmscie Anglaise des Champs-Elysees, 62, Avenue des Champs-Elysees, — Pharma- 
cie H o ijfj, 2, rue Casffiglione. — Pharmacie Roberts, 5, rue de Ja Paix. — Pharmacia 
Swan n, 12, rue CastiqUone. 


30 vAffW 
12 — 
3G — 
3n — 
30 — 
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EXIGER LA VRAM 



BICYCLETTES 



depuis 2ISO francs 

NOUVEAUX MODELES 

Cadre & caoutchoucs 
creux. 


LES RAY O NS 7 VI N GEN TS DIR EC TS BRE VE TES 


SOCIETE PARISIENNE 

10, Avenue de la Grande-Armee, PARIS 


ENVOI FRANCO DU CATALOGUE 
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Get a/rmenf, dont la base est le bon lait, esf /e me///eur 

pour /es enfa/ifs en 6a s age ; // supples a /7flsuff?sa/7ce dy /a/Y 
maternel, fact life le sevrage * 

£d oafrej, poi/r /e$ adultes convalescents 01/ valetndinaires, 
cef aliment oonsfitue une nourriture a la fois legere ef substantielfe, 

CHRISTEN Freres, 16, m$ du Paix-Roval, PARIS, el dans loutes les Pharmacies. 


KOLA WIIDY 


ELIXIR VINEUX 

i rExtrait Complex 

dc NOIX de KOLA 1 

for mi‘ i. e s p i: r ia I. E: Kc t turn, Pi tu Its 
ChOcolat. Biscuits, UOfr* brochure. 
Le verre de 50 gr"" tie Kola Midy consent la quantite d'£f trait compfat r&ireBpCiiulant a £i*5Q de Noii de Kola 
adultes: 2 & 4 verres & par jour; enfants: 1^4 cuiller^ea £ soupe. 

CONVALESCENCES LONGUES ET D1FFICILES, AN EM IE, CHLOROSE, ALBUM IN JR IE, PHOSPHATURIi 

DIAftRHEES REBELLES, SURMENAGE PHYSIQUE ET INTELUCTUEU 

Medicament d'&p&r&ne* regul&ieur du cos tar, nnti-deperditeUT+ 

Flacon, 4'50. Pharmacia MIDY, 113, Faubourg St-Honord, Ph"' LOGEAIS, 37. Avenue Marceau 




VIN TANNIQUE 

DE BAGNOLS-SAINT-JEAN 

Medal lie aux Expositionsde Philadelphia 1876 , Sidney 1879 . 
MaiJle d Argent Anvers 1 m, Icdaille d'Or Paris 1885 , 

Ce viTj, tonlque par excellence, est ordonn6 par Jes 
premiers m£ dec ins aux personnel valet u din ai res et lac* 
guissantes.dans Ja etalorose. la plithisle avec atonle, le 
Thumatisir e cbronique, la £cutt^ atonlque ou vlscc* 
rale, et loutes les dy»pexmes; aux convalescents, aux 
vicilSards, aux an&mlques* aux eofaots d^licats et aux 
nourrices epuisees par les fatigues tie Fallal tcmenL 

VENT! Efi DETAIL : DaNS TOOTF.S „ES PHARMACIES, 

Expeditions Province, par eaif.se dc 12 bouteUlea, franco Z la garc 
la plu$ voisine du desLiuataire. 

Pitix ; <J francs ia Bouteille le 83 Centilitres. 

ET I fr. LA l 2 BOUTEELLE UK 50 CENT* 

Enf" 'fl9t grinaral E, D3T£LY f prfljr*, IS, Rue ties £co]gs, PARIS. 




TONIQUE - KECOrVSTrrUAIVT - FEBRIFUGE 

Pripa r c d’apr&s tc prociJe de DE VR1J modifi£ t renfermc eous les prinefpes toniques ct alcoloidiques de 1 Ecorce de 
Quinquina ei remplace avant age use meat les autre? preparations; Potions & 1'Ex trait de Quinquina, Pilules. Vins, Sirops, etc, 

3 grammes repre'smtent uu gramme <1 Extrait. — DC3SE : io $ 30 gouttes i chaque repas* — Pm i/n fi&ctm it compic-goutUs: 3 fr* 

LE SACCHAROLE DE QUINQUINA VIGIER par le^nierti/ 1 procedi* 

DOSE i i A 2 cuillt-ree^ \ cafe pur [oar dans l.i premiere cu ill tree de pot age ou dans de l'eau, du vin, des cachets, etc. 
Dans I es ca d'an^mie, cblorose, lymphotisme. epuiscment, diarrh^es. maladies de lestontae, dyspepsies et cod vales- 
cence. — 2 k 1 cuillcrces h cafe contre tes fievres intermitientes, typhoide, etc* 

P/i> it it /Vtfroii rcpresentani fjriMtnmew d ' L,rfrrt/f s francs, 

ELIXIR DE QUINQUINA VIGrlEH ansgt j-ctif qtie le Saccharolfe DOSE : Un verre A liqueur S chaque rep*s. 
1 j0^ m Pharmacien de t** Class**, Laur^at des Hdpitaux et de i'EcQle de Pharmacie de Paris 

VI%jlKri| pbcle UHARLAKD, 1*2 Haul. Hinme-3\aiivc He, PARIS 


TRIBROMURE oe A. GIGON 


(jmcenant en proportions eyales m trois Jdromures: 

POTASSIUM, SODIUM, AMMONIUM EH POUORi ET CHIMiQUfiWINT PUR*. 

Epilepsle, hjf*t4rle J , qonvuUionn, medadie* o^r&bralos, dlab^t*, nivitiM* et cerUiai cai 

oil le Bromurc de potassium seui a £ciiouG. Flacou accompagn^ d*une culllere-iiiesiire 
dasam un pramme de Tnbronturc, qinl sitfOt de falre dlssoudre dans nn pen o £ao, 

Dosagn facile. — Conservation ind&flni*. — BN FLAGONS BE 30, 60 ET 125 QE.: 2*50 f 4i>0 et * IT- 

Pharmacie GIG ON, 7 , rut Coq-Hiron, PARIS, et toutes Pharmacies. — Envoi par Potte, 

contenant 1 gramme de Tribfomtiii par cjjlller^* i Iwoche df 
Strop d’fecorce d'oranqe amfere* — Fl a CON : 3 fr. BO* 


Sm? TRIBROMURE Q^GIGON 


7 


Clermont (Oise). — Imprimerie Daix fibres, place Saint-And re* 


















































Nouvelle Seme. 


N° 12. 


DE 



IT 


D’HYPNOLOGIE 

DANS LEURS RAPPORTS AVEC 

LA PSTCHOLOGIE ET LA MEEEC1RE LEGALE 



PUBLIEES SOUS LA DIRECTION DE L f* 7 * 

D r J. LUYS / * H 

/ i f 

Membre de PAcad^mie de inideciite 
Medecin de Thfipital de la Charite ^ 

Avec la collaboration de SIM, 

AZAM, professeur ft la Faculty de medcdnc de Bordeaux; — BALL, professeur de Pathologic 
me&tale l h Faculte de m^decine de Pari*, Membre de {’Academic dc MedecineBAR^TY 
(deNice} ; — DENY,medecin dcBicttre ; —D r BURCKARD 1 medecin ft Fasile de Prefargier; 
EN'CAUSSH, die! de Laboratoire de la Charite; — FONT AN, professeur a 1‘Ecole de mcde- 
cinc do Toulon ; — D p GUIMBAIL, medecin-adjoint de la malson de santo dlvry- — KLIP- 
PEL, chef du laboratoire de Ste-Anne ; — KYELBERG, prop de Psychiatric a i f Univcrsite 
d Upsal; — Ch. LEFEVRE, interne des asites de la Seine; — MATHJQT, secretaire de 
la ConCcrenLe des avocats; - MABANDON DE MONTYEL, medecin de 1‘asile de Yille- 
Evrnrd ; — D r Paul MOREAU (de Tours) ; — MOREL, medecin de 3 asile d'ahenes de Gand ; 
— OB REGIA, die! des travau* ckTlnstitut physiologique de Bucharest ; — D r PINEL (Char- 
les-Philippe); — ]) r REGNIER ; — de ROCHAS ; — D r ROUILLARD* chef de Clinique ft 
Sninte-Anne; — Ed, TOULOUSE, interne des asiles de la Seine; — Jules VOISIN, mede- 
npde la Salpdtritre* 

Secretaire de la Redaction ; 

Rene SEMELAIGNE 

Chef de cHnique adjoint de la Facultc. 




SOMM A I RE : 

r Dti prono&tic des maladies men tales dans !e jcune age, par Je D f Paul 
> r e a u (de r ou rs) <• r >■ j * * > ■ i >< ^ ‘i>>i m f . * 

T Hygiene et medecin e legate : Les toilcs daraignde envisagees com me 
cause de tetanos, par le D r Rene Simkl.ugne 
3" Sur quelques points re la tils k re tio logic et k la symptomatology de la 

neurasthenic, par le professeur Grassht {suite ei fitt)* .„. 

y Bulletin mensuel de la Clinique hypnotherapique Je la Charite, par J. Luys* 
Table des matieres * *.,*.**.*,.*«.*.• 
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■— 


Adresser tout ce qai concerne la redaction an B r LUYS, 23, rue de la Maine, a ftry 

Tout ce qui concerne 1'Administration, doit Sire envoye d 
M . JOURDAIN, 35, boulevard Haussmann, PARIS m 
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PRINCIPAUX OUVRAGES DU DOGTEUR LUTS 


I* Lccons cllnlfjuca sur Ips iirindpaui jiticiiomejie* lie I’bjptko- 
(Jsnic daiiH Icurw ru|i|ioris aiec la |ia(holo^ie men (ale, professees 
k Fhdpital de la Charite* On voL in-8* raisin, de 228 p.* 13 planches en 
photogravure, Prix 12 fr., chest Carre, 58, rue St-Andre-des-Arls. 

# Recherche* *ur Ic «}i(exue nerieux cercbro Hpiunl, na strue 
lure, sea faiiclions, ses muladles, 1865, avec atlas de 40 planches, 

ouvrage eouronn6 par FAcademie des Sciences, J.-B, Badliere, 

3 J lie* action* reflexes flu cericun, flan* leu etmdhioiiH noniialei 
el morliicles dc lour a iifeanifegtalittii*, 1874, avec planches, J.-B, 

Bailliere. . ’ ". ^ 

4L* JLe eenowii ei Hen foihctKon*. Biblioth&que Internationale, & Edition* 
Alcan, 

S* Iconographic des centres iieneux, 1873* 2 volumes comprenant 71 

planches photographiques et 78 schemas, avec lex to explicatif. Ouvrage 
ayant oblenu le'"prix Lallemaud, J.-B. Bailliere. 

G* Petit it tins iilM>ie^rii|)liif|iio tics ce Hires nerveux, 183d, com Pro¬ 
liant 24 planches photographiques du cerveau, avec texte explicate J.-B. 
Bailliere. 

7 ° Truilr clinif|tie et ]»rati4|iio dew maladies mentulea. Un volume 

de 700 pages avec figures, Lecrosnicr-Delahaye. 

§° Lf n emotifkiis d»ns l ettit «1 iiy jmioOmjk 1 et faction a dlklanee 
ties tuihfttance^ nieilicameu lenses. 3 # edition, avec 28 photographies 

J.-B. Bailliere, 1800. 

ARTICLES lllVERIS. — 1° Contributions a Vitude ana tom o-pa tholog i - 
que de Vidiotie (VEncephale, 1881, p. 198)* 

2“ Des formes curables de I’qpJiasie {PEnc4phale f 1881)* 

3* Des hemiplegies ^motives (VEnciphale^ 1881). 

4° Des lesions du 4* ventricule dans le diabete (VEnciphale^ 1882). 

5° Des conditions somatiques de la surexcitation nerueuse (PEncephale, 188£). 

6* Des changements de position du cerveau suivant les differentes attitudes de 
la fete * (Lu k TAcademie de M6decine t 1881, avec planches.) 

7* Recherches sur la mensuration de la tete d Vaide de nouveaux instruments 
cepha logt aph i qttes [r I'n cep ha le, 1886). 

8* Etude sur le dedoublement des operations cerebrates, (L/Acadfimio de raGds- 
cine, 1879.) 

9* Des prqjels de reforme relatifs a la legislation des aliinis (discour* pro- 
nonce k FA cade mi e de medecine* 1884)* 


PRIMES 0FFERTE3 AUX AB0NNES DES 

ANNALES D’HYPNOLOGIE 

Les collections des diverges annees (7 volumes) dn journal I'Enct- 
phale seront donndes k raison de 10 fr. le volume au lieu de 20 fr., 
pour Paris et l’Etrauger, aux abonnes des Annales d'Hypnologie, pour 
I’ann^e 1891. 


Malson ROBILLARD, BELLORGEOT-CLAVEL et C*e 

ROBILLARD et C* 

25, rue Notre-Dame-de-Nazareth, 25, 

FABRIC AN T DU 

MIROIR ROTATIF 

Systeme LUYS. 

Les diflfdrentes applications de ce miroir se divisent ainsi: surfaces 
'niroitautes planes ; surfaces a facettes de couleurs varices et en 
tacettes blanches dites simili-diamant. 
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VIN be CHASSAING 


Pepsin© et Diastase 


Dans boo JEapporf sur cette preparation (mare 1864)* l 1 Academic de Medecine de 
Paris & declare qu'il iFy avait sue line incompatibility chimique e lit re la Pepsine et la 
Diastase, et que {'association de ces deux ferments digestifs pouvait rendre des services 
a la Therapeufique, 

Depuis cette epoque, le Vin de Ghassaing a conquis dans Tart de guerir une place 
important^. La phi part dee Medecine lont adopts et present speciaiement dans le 
tmtement dee Dyspepdes. 

IVut-etre, Monsieur le Docteur, aves-vous eu dejii 1’occasion cfen preeerire Femploi? 
rciinettez-nioi, dans tous lee cas, de le placer some votre patronage et de vous ie 
r ( onimander dans les cau de : Dyspepsie, Gustrafgie T Vomissemenfs incoercibles t Diarrkie, 
A lunt: ntahon insufpsante, Convalescences t Perte de ( Appetite des Forces 7 etc, 

bDose : un a deux verree a liqueur a chaque repas*) 


PARIS, 6, avenue Victoria 

E T Et ANS TO0TE5 Lift 3>H 4HiM X ^tE3^ 

P. S, — La Ptpshie et la Diastase sont preparers par nous it not re mine d 'A snares (Seine)* 
Nous serious hmrmx de vtws y reeevoir f et de vous faire juye des stmts qtte nous apportm* 
it hi fabrication de nos prod nits et des efforts que nous avunt fails pour a rriver & la 
bo7tne preparation des ferments ph ysioloy iqties. 




de 

Les Rromures de Potassium du Commerce sont sou ventimpurset contiennent jusqu’k 
30 et 4b °/o de carbonate de pot a sac, d'iodure tie potassium et surtout de ehlorure dc 
potassium* ] 7 Academic de Medecine de Paris l'a constate lorsquVn 1871 elle a don no, 
jur le rapport de Tim de ses Membre*, M* le profeasenr Poggiale, sou approbation 
exclusive an mode de preparation et de purification du Bromure de Potassium sou mis 
par M + Falieres* 

Cette preparation a done le merite dc vous offrir vm Bromure dc Potassium absolument 
pur, Chatjue cuilleree a bouehe contient 2 grammes de Bromure, une cuillerec a 
dessert 1 gramme, une cuifierce a cafe 5U centigrammes* 

Vous en obtiendrez de bona rAsultats partout ou Femplol du Bromu^e de Potassium 
eat mdique- 

Bromure de Potassium granule de Falieres 

Chaque Flacon contient 75 grammes de sel pur et est accompagne d’une cuiller-mesure 
contenant 50 centigrammes. Cette preparation a le double a vantage d'etre economique 
et de permettre au muladede faire sa solution an moment du besom et en se conformant 
i la prescription de son medwra. PARIS, 6) avenue victoria 

Hf DlJlf TOOTHS LES FHAltM %CI*S, 

Sur votre demands f nous nous tmprtsser&ns de vous adresser le Rapport de M, Poggialty 
Mcumis h VAcademic de Medecine et approuve par tile. 


Falieres 


Bromure de Potassium 



Fh.osph.atme Falieres 

Aliment des phis agreables et pouvantentre les mains des M$decins etre un excellent 
adjuvant de la medication phoepbatee. II vous rendra de lions services : 

Clu? Us enfautSf surtout au moment du sevrage; chez les femmes enceintes ou nourrices; 

dm les vmllards et Its convalescents. 

3Jne cuiUfjik * bouehe contient 25 centigr. de Phosphate de chaux pur et assimilable)* 

PARIS, 6, avenue Victoria 

hi UAKi TOLTJti Lk$ F u A il M AC L Mi. 
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( M*eps i it f Veg4txt ie tiree rfu Cit r i rtt P«ji n y a > 

LE PLUS PUISSANT DIGESTIF CONNU 

Se tiwe dies tomes les botmas Pharmacies da France it de i'Etranoer 

sous, les fornns suivantes : 

L’ELIIIR TROUETTE-PERRET a la Papa lM [uil 

verrc a liqueur apres cliaque repas). 

LC S1ROP TROUETTE-PERRET a la J^apaino (une 

cullleree a Douche apres chaquc repas), 

Les CACHETS TROtTETTE-PERRET a la -Papmure 

(deux cachets apres ehaquc repas). 

CONTrS LE3 

MALADIES D'ESTOMAC - GASTRITES 

GASTRALGIES 

VOMISSEMENTS - DYSPEPS1ES 

/Pour u U1AKHHEE lies ENFANTS Je I i Z\ 

V i -uilk-rees a cafe rfe sirop ckiaqutt reins./ 

§£ troun dans toutas Us bonnes Pharmacies de .Fiance et da i\Et ranges. 

venia en Gros a PARIS :E. TROUETTE, 15, rue des MmeubSes-lnilosSilels. 


a la. CREOSOTE IDE THETIRIE 

3 u Goudron de Norwege et au Baume de Tolu 

0 075 mil. 

0-05 rent. 

0,075 mil. 

Le remade lc plus puissant centre les Affections tie** rotes 
pe&pimtoireHm les Affrefiotttt tie la piHtrine* le i*titat , rhe f 
YA&thme, la Mironehite ehr&niqtte* la I 3 hthi&ie a tons Les 
degres, la Toujt * la Tuberculoses etc. 

DOSE : De 2 a 4 gouties hvoniennes au d^jeun$r et mutant au diner, 

Sb trouts dans levies te s bonnes Pharmacies de France et de FEtranger. 

Venie et Gras a PARIS: E. TROUETTE, 15, me des imtMMrlels 


Chaque capsule ronitfnt 


SOLUBLES 

Contrc la Chloroi ie, 

mh 1 et leurs consequences, 

BOSE j Frendr* en man grant, 
a cbiique fepas, de 2 a 6 Dragees 
de Fer Trouette fiuiv&nt Page 

da maEade, 

Frix da Fla con de 100 Draycee : 
3 Franca. 

$e trouts dans toutes les bonnes 
Pharmacies. 

Tesll «g G m i Parts: E.TROUETTE 
15, tub deg lmmeahhs-Mustrials 


S Poud t* de Bif teek, &/& 

I-iiciire + 1/5 

Malt de LenliJIes, ..-.*-* 1/5 

Nous recornimandons tout spd- 
dalenrient a MM, les Docteurs 
notre Foitfire rfr diaa- 

t.isee que nous qararitissons SAMS 
ODEUR NI 5AVEUR et d assimila¬ 
tion tres lacile* 


J nVIANCT 
| IMB-tlfJMlt 


Tiutfl en Gros k Paris: £.TROUETTE 
15. rue dea J m lq eu, LI es-lo ii u si r if Is , 

So trouts d$nt toutts /#* bonnet 
Pharmtcta*. 
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Lits, Fauteuils, Voitures et Appareils mecaniques pour Malades et Blesses 

KABRICANT BREVHTE S. G. I). G. FOURNISSEUR DES HOPITAUI 

Les plus kautcs Recompenses an at Expositions francaises et etrangeres » 

DUPONT 

PARIS, rueHautefeuille, 10, aucomde larueSerpeiite (pr^sderEcoledeMedecine) 



Apparel! pnn2r soul ever Irs Urn 1 odea 
e’rniapLaiit A toua lea ilte. 




FAUTEUIL A SPECULUM, GENRE ANGLAIS 

on VERT A vet Eallonpe mobile 

&y*c Emers ea rer. ptmalUiiL decoucber a. 

et £14vatioD LPosaier 


FEn*£ 



Cati iris et ii£q all 1 es &veo 
dabota cacutcbout^, 



Fa u feu// avec grand *a 
roues caoutchsutdes 

md par Z maniveile** 



Portoirs de tous aystemet FAUTEUIL (JPHTALMJQUE 



AUTOMOTEUR fratu* forme a speculum pour 

dYe^portc5 jambts u 2 irticulat, cLmiques et hospices, 

i 






FERME OUVERT 

FAUTEUIL A SPECULUM 

en chcne sculpte. patios eo fer. 
Tirok march* s u ftp fc cnemai re- 


Gcudron Freys singe 

Liqueur ob tonne par concentration de l'Eau de Goudron du Codex* 
Excellent outsumu/ue anfiwpt/'/ue. — Boissons, 2 euillerees par litre. 

Lotions, Injections, Pulverisations, melange a 2 uu 3 parties d'eui, 

CATARRHES CHRONIQUES, MALADIES DE LA PEAU. SEPTICEMIES. 

Le Flacon : 1 fr* 50, fQs t hue de Rennes, PARIS, et Us Pharmacies. 


Eti 


Salicol Dusaule 

EXCELLENT ANTTSEPTIQUE„ ClCATIiTCANT, DISINFECTANT a brse 

d* aci.de salieyllquc. Plus adit que les phenols et coaltars, le Salicol a one odrir 
agrfiahle et nVst/m 1 n nenriu:. II s empluie pur ou melt a 1 on 2 parlies db u 
scion les cas pour fat ales, compresses, injections, pulverisations * 

U Flacon , 2 fr, j Litre > S U, t t05y rue de Rennes , PARIS, et les Pharmacies 























































































MEDICATION RECONSTITUANTE 

HYPOPHOSPHITES m D‘ CHURCHILL 


Affaiblissement, 
Anemic, 

AlUUement. Dentition. 
Rachilhme, Carreau. 
Phthisic ou Maladie 
de Poirrine, 
Bronchi tc. 

Chiorosc. 

PlUes couleurs. 
Uysmenorrhee. 
Amenorrhea. 
Appauvrissemeiit 
du 

sang. 

Toux, Rhumes. 

Bronchi les. 

Manx de gorge, 

Enrouemem. 

Asthme. 

Fiivre. 

Affaiblissement 
nmsculaire ou menial. 
Perte de memo ire. 
Perte de forces. 

Faiblesse 
de temperament 
ehez les feiines filles 
ou les jeunes femmes. 
Convalescences. 

SIROP 

SIROP 

TABLETTES . 

SIROP 

triljjHkpliONtdnlr 

trill popliosjihi(t* 

tl 111 jHtphoftphil e 

il llyi»o|iIioHpliite 

de SOUDE on de CHAUX 

de PER 

d-AlffMONIAaUE 

COMPOSE 


A VIS IMPORTANT .— MM. les medecins sont pries do bien vou- 

loir specifier sur leurs ordonnances Sirop d'Hypophosphite de 

Chaux, de Soude, de Fer, de Manganese, etc,, du D r CHURCHILL, 
ainsi que le Sirop d Hypophosphites compose du D r CHURCHILL, 

etc. 

Envoi franco d'unfiacon par colispostal, contre mandat de dS fr. 
d tout malade qui ne le trouve pas ches son pharmacien. 

Scut fabrinaut des direrses preparations dhypophosp bites du )) r CHURCHILL 
SWAISW, Pharmacien-chirmste, 12, rue i’antiglione, PARIS 



DE MM. BURROUGHS ET WELLCOME 



A dm is t antonses par FEeole de Pharmacie et U Minis! re du Commerce r 

Grand progres eu pharmacologic et la meilleure raaniere d'administrer les medicaments 

Les TABLOIDES DE MEDICAMENTS COM PRIMES introduits pour la pre- 
miero Ibis en Europe par MM, BURROUGHS, WKLLGOME et C** de Londres, 
sont largement prescntes Mr les M£decins, qui les consid&rent comrne la raa- 
rnerr la plus simple et la plus stire d'administrer les medicaments, Les princi- 
pales sont r 


I.ew Tuhloicle* iluiiti|H rintv . .... 

— lie cusearti su^rudu .. 

— tie ehtirboai ile Imhn. 

— lie Ikinirhoimle lie Noude .. 

— — potttiisiiini. ... 

— ile elihirale fie |KiIuNae .. 


frfl ctgr. 
■ * — 
:to — 
:io — 
SO — 

so — 


lie Niiecliu rinc . 


S — 


cle i|itiiikite 

Les TABLOIDES HYPO DERM IQ LIES so dissolvent inimidiaiemeiit el refn- 
plaeent uvantageusemenf toutes les solutions. 

Dos boites a injections hy podermiques eon tenant line seringue, des aiguilles 
et 12 lubes dr tiddindrs hypodermiques, sont preparees pour MM, les Medecins. 

Los TabloYdeshypodermiques des principaux medicaments etalcalofdes seven- 
dent en tubes, dont chacun contient 1 2 on 20 tahloides. Les plus importantcssont 
a base (\ aconitine, de morphine , de cafcine, de cocaine, de digitalhie, aergotine* etc. 

Autres preparations de MM, BURROUGHS, WELLCOME et C° : 

Hazelme. prlnnipe actif et volatile du noise tier de Virgin ie < Hamamelis Virginica). 
Extrait de Malt de Kepler, digestif, aperitif, reconstituant du sysibme osseux. 
Le memo, avec huile ae foie de mo rue, agrdable ri ires facile a d* giver, 

AGENTS A PARIS : 

Pharmacia Angl&ite <J$& Champs-Elysees,, 62, Avenue des Champs-Elysees. — Pharma¬ 
cie Berat, 14, rue de la Paix. Pharmacie Hogg, 2 , rue Castiglione. — Pharmacia 
Roberts, 5, rue de la Paix* — Pharmacie Swann, 12, rue Castiglione- 
Agent pour la Belgique: a BRUXELLES, Pharmacie Anglaise de Oh- Delagre, rVTontagne- 
de-la-Cour. — Agents pour la Suisse; 2URJCH, M. B, Hagel et M. Ertglemann, 









































































































depuis 2*10 francs 

NOUVEAUX MODELES 

Cadre & caoutchoucs 
creux, 

LES RAYONS TANGENTS DIRECTS BREVETES 


SOCIETE PARISIENNE 

10, Avenue de la Grande-Armee t PARIS 

ENVOI FRANCO DU CATALOGUE 




















































































Cat aliment, dont la base est le bon Iait, est le meilhur 

** 

pour les enfants en bas age : il supplie i Einsuffisance du fait 
maternal; facilite le sevrage. 

En outre t pour les adultes convalescents ou valetndinaires, 
cef aliment constitue une nourriture a fa fois fegere et substantldila, 

CHRISTEN Frem, 16, me du Parc-Royal, PARIS.tl dans toutes les Piias niacies. 



a lExtrait Complet 

dt: NOIX de KOLA * 


Pilule | 


Choeolai, tirochv*? 

Le verre de 50 gr*** de Kola Midy com S ent la quantite &£xtraii compitr .-,rrMf n lant ii 1 1*50 da No(i rj* Kola 
AiurtTEs : 2 44 verres i matf^re par jour / enpakts: 144 cmjlerfeea & sot/pe* 

CONVALESCENCES LONGUES ET DIFFICILES, ANEMIE, CHLOROSE, ALBUMINUR1E, PHOSPHATURIE — 

DIARRHEES REBEUES, SURMENACE PHYSIQUE ET INTELLECTUEt M 

~W ^ I '« ■ . ,11+ r ^ -m mm |p -M Bi 


Medicament cV&pargne, regulai&ur <fu occur, &nti~deperditeur, 
Flacon, 4'50, PharmacieMIDY, 113, Faubourg SPHanor^ Ph s * LOGEAIS, 37, Avenue Marceau 



VIN TANNIQUE 

DE BAGNOLS-SAINT-JEAN 

Medai/li aux Ex posit ionsde Philadelphia 1876, Sidney 1879, 
fficdaiUe d 1 Argent Anvers 1885, Medaille d'Or Paris IS85, 

Ge via, tonique par excellence, est ordonn£ par les 
premiers medeelns aux porsonnes val&tudlnalres et lan- 
gnissanteStdans la cMorose, l& plitUlsie avec atonie, le 
rbumatisiro chr^nlqiie, ia gcut| u atonique ou visce-* 
rale, et loutes les dyspeostes; aux cODvaiescenls, aux 
v ; eillards, aux anemiques, a ax enfants delicats ct aux 
nourriccs epuisees par les fatigues de Taliailenient, 

VENTE EN DETAIL : DaNS TODTF.S „ES PHARMACIES. 
Eipedkion ^11 Province, par C3t*$e de 12 bouieilUs, franca & la gare 
la plus voh ine iu desMoataire. 

Pnix ; 3 franca hk Bqcteille Vf. 83 Centilitres. 

ET 1 fr, * ■ * LA 1/3 IlOUTEILLE RF 50 CENT. 

En.^''cftt general E. DITELY, prop*. IS, Rue des Eooles* PARIS, 




TONIQUE - RECOIVSTITUANT - FEBRIFUGE 

Pr£pa r s d J apr^s ic procidt de DE VRIj modifii, renferme tous les priitcipes tonlques et alc&loidiques dc 1 £corce i 
Quinquina et r emplace avantageusement les autres propjrations: Potions a I’Extrait de Quinquina* Pilules. Vins, Sirops, e| 

j gramnut reprewnttni tin grant nu d'Extra It — DOSE: JO i jo gouttes i chjijue re pas. — Prix dii-jlaa jt d eompte-gvwtttr; 3 fr, 

LE SACCHAROLE DE QUINQUMA VIGIER par le meme prov^d^. 

DOSE ; i A 2 cuillerccs i cafe par jour Jans U premiere tuillerta de powgc ou d.ms de ’ eau, Ju vin, des cadiets, ei 
ies cas d'au^mie, clilorose f lymphatisrae, ^puisement, diarrhfres. maladies de Testomao, dyspepsies et convalo 
dance, — 2 A \ cuilSurCcs l cafe camre \--% fiGvrea intermi tie rites, typhoide, eic* 

dn Fiacon representant tnni« M M d*fSa'traft t 3 francs, 

ELIXIR DE QUINQUINA VIGIER aussi actif que Ee Saccharolfe. DOSE ; L T n verre i liqueur i ebaque repi 
aj | ft | PhaemMeten de i r * Classe, Lauriat ties Hdpitavx et do V Scale de Phsrmacie de Paris 

VlulBillf Phcie CHARLARD, 1 ^ Bout. Bomic-l\oiivclle, P ARIS 

MIIMBIMIIMI ■IIBIH PM ■ !■ ■ .. ■■ 


TRIBROM URE DE A. G I G O M 


contcnanf en proportions cffates tes trots tiromur&s: 

POTAS3IU m 4 sopium, AmmoNium EN POUDRE ET CHIM1QIIEMENT PUM. 

Epll«pil«, b^itArlg, ponmalBloii** mdadlfti oftr^brales, dlab^t#, n^vtovea tH certainB CU 
otl le Mromure de potassium seul a ^cUoue* Flacon accorupagn^ d\me culllfifo-iaeiiiirc 
dosam un gramme de Trtbromure, qiPU sufiit de faire dlssoudre daus on pen d eau* 

Qn**$* f*Qile. — Go a serration tntetni*. — »n FlaCOnS DK 30 f 60 KT iiB QH.: »*60 t 4,50 G\ * IT. 

Pharmacie GIGON, 7, rue Coq-H4ron t PARIS t at toutes Pharmseies*— Envoi par Pott§> 

couteoaut 1 gramme de Trlhcamore par caillfrta i boncfce de 
Slrop d'&corce d’orange ri ei^re, — Fla CON ; 3 fr. 50, 


SmOPTRIBROMURE Dt GIGON 


Clermont (Oise). — Imprimerte Daix freres, 3, place Saint*Andr^. 







































































































































































































































































